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Den  Lidelse  af  ArtikuIationerDe,  som  kan  opstaa  nnder  For- 
løbet af  en  Gonorré,  er  noksom  bekjendt  i  dine  Fænomener; 
Ingen  falder  vel  nntildags  paa,  at  nægte  disse  Synovitirs 
eller  Arthroiters  genetiske  Sammenhæng  med  Urethriten;  de 
adskille  sig  saavel  ved  deres  Opstaaen,  Forløb  og  hele  kli- 
niske Billede  paa  saa  mange  Maader  fra  de  travmatiske  og 
rhe?matiske  Ledaffektioner,  at  man  maa  undres  over,  at  der 
har  været  Forfattere  (Peter  og  bans  Tilhængere),  der  have 
villet  stille  dem  op  som  fuldstændig  identiske  med  Ledan«- 
samlingerne,  i  den  akute  Arti}{ulærrbevmatisme,  og  hævde,  at 
Ledansamlingen  og  Gonorréen  vare  to  Sygdomme,  der  ikke 
havde  noget  med  hinanden  at  gjere,  men  som  tilGeéldigt  vare 
ftrofne  sammen  paa  samme  Individ;  at  dette  Forhold  kan 
finde  Sted,  kan  naturligvis  ikke  betvivles ;  Gigtfeber  er  jo  paa 
Tider  en  ret  hyppig  og  Gonorré  til  alle  Tider  en  meget  ud- 
bredt Sygdom,  saa  det  er  ikke  underligt,  om  de  træffe  sammen ; 
men  ved  en  omhyggelig  Undersøgelse  kan  man  næppe  lade 
sig  skuffe.   Den  r^evmatiske  Feber  og  den  gonorréiske  Khev- 
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matisme  ere  hver  for  sig  saa  vel  karakteriserede  Sygdomme 
og  frembyde  i  Virkeligheden  saa  faa  Lighedspunkter,  at  man 
ikke  kan  forstaa  en  Forveiling;  selv  hvor  en  rhevmatisk 
Feber  kun  optræder  med  Ansamling  i  et  eller  et  Par  Led; 
saa  bar  man  dog  f.  Ex.  ved  Temperatur,  Puls,  Sved  og  Urin 
saadanne  Holdepunkter  i  Differentialdiagnosen,  at  selv  om 
man  ikke  havde  et  Reagens  som  Salicylsyren,  en  Fejltagelse 
barde  være  umulig;  og  dog  er  det  sket,  som  ovenfor  omtalt, 
6g  selv  i  den  senere  Tid  sker  det  vist  endnu;  naar  Leon- 
hardi-Aster^)  anfører  et  Tilfælde  af  genorréisk  Bhevma- 
tisme,  hvor  han  har  opnaaet  Helbredelse  ved  Salicylsyre,  saa 
kan  jeg  ikke  tyde  det  anderledes,  end  at  han  har  stillet  sin 
Diagnose  fejlagtigt,  og  at  han  maa  have  haft  for  sig  en  til- 
fældig Komplikation  af  Gonorré  og  akut  Khevmatisme.  Alle 
Forfattere  ere  nemlig  enige  om,  at  dette  Stof  ikke  har  Spor 
af  Virkning  paa  Ledansamlingernes  Forhold  under  den 
gonorréiske  Rbevmatisme,  og  jeg  selv  har  (1875)  gjort  flere 
Forsag,  medens  jeg  var  ansat  ved  Kommunehospitalets  4de  Af- 
deling, men  alle  med  fuldstændigt  negativt  Resultat. 

Medens  det  altsaa  maa  slaas  fast,  at  disse  2  Sygdomme 
aldeles  Intet  have  med  hinanden  at  gjeré  og  medens  det  er 
bevist,  at  den  gonorréiske  Bhevmatisme  egentlig  slet  ikke  er 
nogen  Rbevmatisme,  saa  er  imidlertid  Pathogenesen  af  denne 
Sygdom  endnu  saa  gaadefuld  og  har  altid  været  saa  omde- 
batteret, at  tnan  ikke  kan  Andet  end  glæde  sig  over  de  i  de 
senere  Aar  fra  Frankrig  fremkomne  Resultater  over  Studierne 
af  den;  disse,  der  navnligt  skyldes  Lorain,  Laségue, 
Diday  og  Laboulbéne,  gaa  i  en  langt  mere  rationel  Ret- 
ning end  alle  tidligere  Theorier,  og  skjendt  der  endnu  mangler 
adskillige  Undersegelser,  saa  at  Leddene  i  Kjæden,  der  skal 
fere  fra  Fænomenerne  tilbage  til  Grunden  til  deres  Opstaaen 
og  Maaden,  hvorpaa  de  opstaa,  endnu  paa  enkelte  Punkter 
ere  mangelfulde,  saa  synes  dog  Vejen  nu  at  være  funden. 
I  en  nær  Fremtid  vil  man  forbaabentlig  ved  at  felge  denne 
Vej,  paa  hvilken  de  franske  Forfattere  ere  slaaede  ind,  komme 
til  en  klar  og  tydelig  Forstaaelse  af  en  Sygdom,  der  er  saa 
almindelig  og  som  man  i  sin  Praxis  aldrig  kan  nndgaa  at 
træffe  paa. 

Ved  at  undersøge  Litteraturen  over  denne  Sygdom  finder 
man  i  Reglen  Swediaur  anført,  som  den,  der  først  (i  1781) 
har  beskrevet  den.     Dette  er  imidlertid  ikke  ganske  rigtigt; 
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ifelge  Juliien^)  skal  aDerede  Forestus  to  Aarhundreder 
tidligere  have  meddelt  et  Tilfælde  af  Arthroitis  i  Knæet  under 
Forløbet  af  en  Gonorré,  men  uden  at  han  søgte  at  opstille 
Bogen  Forklaring  over  Sammenhængen  mellem  de  to  Fæno- 
mener,  hvis  Forhold  til  hinanden  han  kun  opstillede  som 
noget  Gaadefuldt  Efter  Brandes^)  skal  det  yære  den  franske 
Kirurg  Fabre  og  efter  Volkmann^)  var  det  Musgrave, 
der  i  Åaret  1723  ofTentliggjorde  det  første  Tilfælde.  Hvorom 
Alting  er,  saa  er  dog  Swediaur.den,  der  først  har  forsøgt 
at  opstille  en  Tbeori  om  Pathogenesen ,  idet  han  forklarede 
det  som  en  Metastaseren  af  Sygdommen  i  [Jrethra,  en  For- 
klaring, han  lededes  til  ved  det  Faktum,  at  Udfloddet  fra 
Urinrøret  standsede  samtidigt  med  at  Ledaffektionen  optraadte. 
At  en  saadan  Ophoren  af  Sekretion  kan  finde  Sted  paa  dette 
Tidspunkt,  er  ganske  rigtigt,  men  det  er  langtfra  altid 
Tilfældet  og  en  omhyggelig  Undersøgelse  viser  næsten  altid,  at 
det  kun  er  tilsyneladende,  at  et  Ophør  eller  Formindskelse 
finder  Sted  (^,  at  i  de  fleste  Tilfælde  forholder  Udfloddet  sig 
uforandret,  ja  kan  endog  tiltage.  Swediaur  havde  imid- 
lertid henvendt  Opmærksomheden  paa  Sygdommen,  og  nu 
baskreves  der  snart  Tilfælde,  hvor  under  Gonorréen  ikke  alene 
Artikulationer,  men  ogsaa  Seneskeder,  Bursæ  mucosæ.  Muskler, 
Periost,  Nerver,  Huden,  ja  endog  Cor  og  Pleura  bleve  an- 
grebne. Hele  dette  Komplez  af  angrebne  Organer  havde  jo 
ganske  vist  for  en  mere  overfladig  Betragtning  en  ydre  Lighed 
med  Fænomenerne  ved  en  Gigtfeber,  og  det  var  da  ikke  saa 
underligt,  at  Begrebet  «den  gonorréiske  Bhevmatisme*  opstod. 
Som  ovenfor  omtalt,  gik  nu  Peter  saa  vidt,  at  han  opstil- 
lede sin  Identitets  Theori,  og  kun  anviste  Gonorréen  Plads 
som  en  tilføldig  Komplikation;  skjendt  han  havde  mange 
l^lbængere,  kunde  en  saa  Les  Theori,  bygget  paa  overfladiske 
Undersøgelser  og  saa  lette  Ræsonnements  ikke  holde  sig  ret 
benge;  alene  det  Faktum,  at  enhver  ny  Gonorré  hos  et  In- 
divid, der  engang  bar  haft  gonorréisk  Bhevmatisme,  saagodt 
som  altid  fremkalder  et  nyt  Udbrud  af  Bhevmatismen,  synes 
at  være  tilstrækkeligt  til  at  kuldkaste  den;  skulde  Peters 
Theori  være  gyldig,  saa  vilde  man  jo  tillige  næsten  have 
fundet  en  Lov  for  l^lfældigheden. 

Bicord  (1833)  gik  ikke  ind  paa  nogen  nærmere  For- 


^)  Trait^  pratiqne  des  maladies  vénériennes«   Paria  1879.   Pa^.  21C. 
')  De  rhenmatismo  ^onorrhoica  in  nniversam  et  de  fonna  ejus  acata. 
')  Die  Krankbeiten    der   Gelenke.      Pitha   ond   Billroths   Handbuch. 
ILBd.   2;Abth.  Pag.  604. 


klaring  af  Sygdommens  Væsen ,  men  betragtede  den  som  en 
Komplikation  til  Gonorréen,  en  Komplikation,  hvis  Aarsag 
forevrigt  var  ham  gaadefuld.  I  Modsætning  til  ham  opfattede 
Froucart  (1846)  denne  Komplikation  som  en  ren  rhevma- 
tisk,  opstaaet  ved  Indvirkning  af  Kulde  og  Fugtighed,  uden 
at  han  dog  identificerede  Sygdommen  med  den  akute  Bhev* 
matisme. 

At  de  orhevmatiske«  Affektioners  Optræden  skulde  skyldes 
en  Sympathi  mellem  den  angrebne  Urethras  Væv  og  de  for- 
skjellige  Synovialmembraner,  Burdæ,  Muskler,  Nerver  o.  s.  v., 
som  Bollet  mente,  er  en  af  disse  Theorier,  af  hvilke  vi 
desværre  have  altfor  mange  i  Lægevidenskaben  og  som  har 
altfor  meget  Mystik  ved  sig,  til  at  den  kan  holde  sig  for  en- 
strængere  Kritik.  Fournier  har  derimod  set  mere  naturligt 
paa  Sagens  Forhold;  han  siger ^),  at  de  samme  Fænomener, 
som  vi  iagttage  ved  den  gonorréiske  Bhevmatisme,  kunne  vi 
se  optræde  eiler  ethvert  Indgreb  paa  Urethras  Slimhinde, 
selv  om  denne  er  sund,  saaledes  ved  Indførelse  af  Katheter, 
Lithoklasten,  efter  Urethrotomien  og  Lignende.  Han  mener 
derfor,  at  »BhevmatismenM  mindre  stammer  fra  selve 
Gonorréen  end  fra  en  særegen  individuel  Tilstand  eller  Be- 
skafienhed  af  Slimhinden  i  Urinraret.  At  det  er  individuelt, 
er  jo  tydeligt  deraf,  at  det  kun  er  visse  Individer,  der  an- 
gribes af  Sygdommen,  og  at  disse  altid  faa  den  igjen  ved 
hver  ny  Dryppert,  de  erhverve  sig-  Han  forklarer  hele  For- 
holdet som  en  Beflex,  og  hans  Theori  har  haft  og  har  vel 
endnu  mange  Tilhængere,  som  f.  Ex.:  Eisenmann,  Vogt 
og  Z  eis  si.  Naar  man  imidlertid  vil  tænke  nærmere  over 
denne  Beflextheori  og  sammenligne  bekjendte  Beflexfænomener 
Ira  andre  Grene  af  Pathologien  med  disse  alvorlige  Fæno- 
mener, der  optræde  under  Bheumatismus  gonorrhoicus,  som 
har  Karakter  af  en  ægte  og  alvorlig  Almenliden  af  hele  Or- 
ganismen, kan  man  heller  ikke  slaa  sig  til  Bo  ved  denne 
Forklaring.  * 

En  anden  Theori  (Maddok)  for  Sygdommens  Væsen,  der 
forklarer  den  som  en  Forgiftning  efter  for  store  Doser  bal- 
samiske Midler,  som  Kopaiva  og  Kubeber,  gaar  paa  den  ene 
Side  i  en  heldig  Betning,  idet  den  opfatter  Sygdommen  som 
en  Almenliden,  men  falder  rigtignok  paa  den  anden  Side 
fuldstændigt  til  Jorden  med  det  Faktum,  at  Tilfældene  op- 
staa  hos  Masser  af  Individer,  der  aldrig  have  faaet  disse 
Stoffer.    Skjøndt,  som  ovenfor  anført,  Z  eis  si  hylder  Beflex- 


*)  L'union  medicale  Nr.9.  10.    1867. 


theorien,  angiver  han  dog^),  at  han  har  set  Ledaffektionerne 
opstaa,  først  eflerat  Patienten  havde  faaet  store  Doser  Kopaiva ; 
han  gjer  sig  naturligvis  her  kun  skyldig  i  en  Forvexling  af 
propier  og  post  Tachard^)  mener,  at  der  ved  Gonorréen 
fremkaldes  en  kloro-anæmisk  Tilstand  i  hele  Organismen, 
som  forer  til  Emæringsforstyrrelser;  gjennem  disse  forklarer 
han  Affektionerne  af  Artikulationer,  Orcbis,  Bursæ  o.  s.  v., 
som  sekundære  ejendommelige.  Sygdomme.  At  imidlertid  en 
almindelig  akut  Gonorré  skulde  fremkalde  en  kloro-anæmisk 
Tilstand  hos  Individet,  ser  man  saa  godt  som  aldrig;  sikkert 
er  det  derimod,  at  en  gonorréisk  Rbevmatisme  i  haj  Grad 
fremkalder  en  saadan.  Vi  se  endvidere,  at  det  meget  ofte 
er  fuldstændigt  sunde  og  blomstrende  Individer,  der  angribes, 
og  Betydningen  af  de  ætiologiske  Momenter,  daarlig  Ernæring 
og  svækket  Konstitution,  der  tidligere  ere  opstillede  som  be- 
gunstigende for  Sygdommen,  er  forlængst  ved  statistiske  Op-> 
gjerelser  forkastet. 

I  1866^)  opstillede  Lorain  sit  Begreb  -genital  Bhev- 
matismo".  Han  kom  til  den,  ved  at  fere  Fo  ur  niers  Sam- 
menstillinger et  Skridt  videre.  Foruden  de  Tilfælde,  der  op* 
staa  efter  kirurgiske  Indgreb  i  Urethra  eller  paa  Urethras 
Slimhinde  og  ;evrige  Væv  og  som  meget  ligne  Fænomenerne 
ved  den  gonorréiske  Bhevroatisme,  forekommer  der  under 
Graviditeten,  i  Puerperiet,  under  Forløbet  af  Uterinsygdomme 
og  ved  Leukorré  ikke  saa  sjældent  Tilfælde  af  Ledlidelser, 
der  med  Hensyn  til  Opstaaen ,  Symptomer  og  Forlob  ganske 
ligne  de  gonorréiske  Ledaffektioner;  senere  paaviste  han  ogsaa 
Synoviter  og  Huderuptioner  af  samme  Beskaffenhed  i  disse 
patbologiske  Tilstande,  og  han  paastod  derfor,  at  disse  Til- 
fælde knnde  opstaa  ved  mange  fysiologiske  og  enhvej^patbo- 
logisk  Proces  i  Genitalapparatet.  I  en  senere  Afhandling^) 
udvikler  han  sin  Theori  videre,  men  gjer  her  tillige  opmærksom 
paa,  at  der  altid  findes  porulent  Udflod  af  Urethra  eller 
Vagina  som  Grund  til  disse  Tilfældes  Opstaaen.  Laségue 
gik  nu  videre  i  Sammenligningen  af  Ledaffektioner,  og  han 
paaviste,  at  de  Ansamlinger  i  Kapslerne,  der  findes  ved 
Scarlatina,  Variolæ  og  Dysenteri  ganske  have  samme  Karak- 
terer og  samme  Forlab  som  Arthroiterne,  der  opstaa  under 
Gonorréen.     For  Scarlatinas .  og  Variolæs  Vedkommende  var 


*)  AUg.  Wiener  med.  Zeit.  IX.  Jahrg.    1S64.   Nr.  40. 
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det  alt  længe  bevist,  at  der  her  var  Tale  om  en  purulent 
Infektion  og  hvad  angaar  Dysenterien,  da  var  her  purulente 
Arthroiter  kjendte  fra  fiere  Iagttagelser  under  de  store  Epi- 
demier i  Frankrig.  Ifølge  Huette^)  havde  Zimmermann, 
Lepecq  de  la  Cloture,  Stoll  og  Thomas  alle  set  dem; 
de  havde  vel  ikke  opfattet  dem  som  pyæmiske  Fænomener, 
men  deres  Beskrivelser  passe  ganske  paa  en  saadan  Tilstand, 
Huet  te  stiller  den  dysenteriske  lihevmatisme  fuldstændigt  i 
Analogi  med  den  gonorréiske  og  Quinquand^),  der  har  set 
og  beskrevet  4  Tilfælde  af  Sygdommen,  er  af  samme  Mening. 
Denne  Sidste  taler  ikke  om  pyæmisk  Infektion,  men  han 
urgerer,  at  Ledansamlingerne  ikke  maa  opfattes  som  Kom- 
plikationer, men  som  Manifestationer  af  Sygdommen,  ligesom 
Ledaffektioner  ved  en  Fyæmi.  Laségues  Theori  gaar  nu 
ud  paa,  at  den  gonorréiske  Rhevmatisroe  er  en  fuldstændig 
purulent  Infektion  af  kronisk  Natur,  opstaaet  gjennem  en 
langsom  Modifikation  af  Blodet  ved  Absorption  af  Pusset  fra 
Urethras  Slimhinde;  han  statter  den  til  Analogien  mellem 
Tilfældene  i  denne  Sygdom  og  de  ovenanførte,  navnlig  Scar- 
latina  og  Dysenteri.  Hans  Theori  er  videre  udviklet  i  D  i  d  a  y  s  ^> 
Afhandling  og  her  gjeres  navnlig  opmærksom  paa  den  slaaende 
Lighed  mellem  den  gonorréiske  Bhevmatisme  og  den  kroniske 
Fyæmi  i  Barselsengen.  Man  kan  ikke  nægte,  at  disse  2  Syg- 
domsbilleder have  mange  Lighedspunkter  baade  i  Maaden, 
paa  hvilken  de  opstaa  og  i  Forlebet,  medens  Uligheden 
mellem  dem  snarest  kan  reduceres  til  en  Gradsforskjel  i 
Intoxikationens  Styrke;  ligesom  i  den  kroniske  Barselpyæmi 
det  navnlig  er  Truncus  og  Extremiteterne,  der  angribes  i 
Form  af  Arthroiter,  Flebitor,  Abscesser  og  lignende,  og  sjæld- 
nere de  indre  Organer,  saaledes  ogsaa  i  den  gonorréiske 
Bhevmatisme;  dog  findes  ogsaa  under  denne  Sidste  paalide- 
lige  Meddelelser  om  Affektioner  saavel  af  Feri-  som  ilndo- 
cardiet  (Brandes,  Desnds,  Marty,  Lacassagne,  Le- 
maistres),  og  Trousseau  og  Grisolle  kjende  godt  »denne 
skrækkelige  Komplikation*  ved  Gonorréen. 

En  Undersagelse,  hidindtil  desværre  enkel tstaaende,  der 
synes  at  støtte  Laségues  Theori,  er  meddelt  af  Laboul- 
béne^).     Han  aspirerede  en  Ansamling  i  et  Knæ  hos  en 

*)  De  rarthrite  dysent^rique.  Arch.  gén.  1869. 

')  Des  Manifestations  rhenmatoides   de  la  dyøentérie.    Gaz.  des  Hop. 

1874.   Pag.  419. 
')  Qaelques    considerations    sur    la    nature    du    rheumat.    blennorrh. 

Paris  1873, 
*)  Arch.  general.   6.  Ser.  XX.  Pag.  150.    1872. 
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Patient  med  gonorréisk  fihevmatisme  of;  fandt  den  at  være 
dtrongnl,  klæbrig,  alkalisk,  med  enkelte  Fnok,  hurtigt  koagu- 
lerende ;  ved  Mikroskopet  fandtes  talrige  purulente  Leukocyter, 
oregelmæssigt  formede  og  med  Udløbere,  tildels  med  ameboide 
BeYægelser.  Nogle  Dage  efter  gjentog  han  Punkturen  og 
fandt  Vædsken  af  samme  Beskaffenhed  som  farste  Gang,  kun 
indeholdt  den  flere  Pusceller,  Fibrinfibnller  og  enkelte  rade 
Blodlegemer.  Til  Sammenligning  lod  han  Méhu  undersage 
Vædsken  fra  andre  Ledansamlinger ;  ved  en  almindelig  Hydar- 
thrus  var  Vædsken  synovilignende,  mucinholdig  og  koagule- 
rede ikke  ved  Opvarmning;  hvorimod  Vædsken  fra  en  An- 
samling under  en  akut  Ledderhevmatisme  indeholdt  baade 
Mucin  og  Fibrin,  og  koagulerede  ved  Kogning.  Hvide  Blod- 
l^emer  fandt  han  ikke  i  nogen  af  dem. 

Hvorvidt  Laségues  Mening  om  Sygdommens  Væsen 
finder  Tilhængere  i  Frankrig,  kan  endnu  ikke  afgjares; 
TalamoD^)  paastaar,  at  den  stadigt  vinder  mere  Udbredelse. 
Af  den  Litteratur,  som  har  staaet  til  min  Baadighed,  kan 
jeg  ikke  se  det;  nyere  Forfattere  som  See,  Fourestié, 
Jullien  og  Quinquand  omtale  den  aldeles  ikke.  laskerne 
synes  ikke  at  ville  gaa  ind  paa  den;  ZeissP)  omtaler  kun 
Lorains  Theori,  som  han  finder  uantagelig  af  den  Grund, 
at  hvis  den  var  rigtig,  maatte  man  finde  langt  flere  Tilfælde 
hos  Kvinden,  hvad  man  netop  ikke  gjar,  og  Lebert^)  gjen- 
nemgaar  en  Del  af  de  opstillede  Theorier,  som  han  alle 
finder  uholdbare,  Volkmann^)  der  ikke  synes  at  kjende  de 
franske  Undersøgelser,  fremhæver,  at  Sammenhængen  er  ube- 
lyendt,  men  han  hælder  dog  til  den  Anskuelse,  at  et  skade- 
ligt Stof  opsuges  fra  Urethralslimhinden  i  Cirkulationen  og 
betinger  Synoviten,  Englænderne  synes  derimod  endnu  far 
Franskmænderne  at  have  betragtet  den  som  en  Pyæmi: 
Holmes  afhandler  de  gonorréiske  Ledaffektioner  under  Ka- 
pitlet: pyæmisk  Arthroiter;  Bond^)  hylder  Intoxikations- 
theorien  og  Barwell^)  anser  den  ligeledes  for  en  Infektion 
og  forklarer  den  gjennem  en  Flebitis  i  Venæ  prostaticæ.  — 


')  Rerne  menBtielle  de  medicin  et  de  chirurgie  1878  (Uddrag  i  Bibi. 

f.  Lager  1878). 
*)  Onmdriss  der  PathoL  n.  Therapie  der  Syphilis.    1876. 
*)  ZiemsMBs  fiaadbadi.   9*  Bd.   II. 
*)  Die  Krankheiten  der  Gelenke.    Pittha  n.  BiUroth.   II.  Bd.   2.  Abth 

Pag.  604. 
*)  Hed.  Soc  of  Lond.   1871. 
*)  On  diaeases  of  the  joints.   Lond,  1866. 
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James  Hutchinson^)  meddeler  et  Tilfælde  af  Ded  under 
tydelige  pyæmiske  Symptomer  hos  en  Patient  med  parulent 
Udflod  af  Vagina  og  han  opstiller  ligefrem  den  gonorréiske 
Bhevmatisme  som  en  Form  af  Fyæmi.  —  Hos  os  har  Ingen 
endnu  taget  Ordet  for  eller  imod  den  nye  Theori  om  pyæmisk 
Infektion;  vor  Litteratur  om  gonorréisk  Bhevmatisme  er  ogsaa 
sparsom  og  skriver  sig  fra  en  tidligere  Dato.  Brandes^) 
mente,  som  Bollet,  at  den  maatte  bero  paa  en  Sympathi 
mellem  det  fibrase  System  og  en  Liden  af  Ålbuginea,  en 
Antagelse,  som  han  udledede  af  de  tvende  Forudsætninger, 
at  Sygdommen  aldrig  fandtes  hos  Kvinden  og  at  det  kvinde- 
lige Urinrer  manglede  Corpora  cavernosa.  B.  Bergh ^)  op* 
lyste  imidlertid,  at  begge  disse  Forudsætninger  vare  falske; 
den  kvindelige  Urethra  har  ligesaavel  som  den  mandlige  sine 
kavernase  Legemer,  men  naturligvis  langt  mindre,  og  den 
gonorréiske  Bhevmatisme  træffes,  om  end  langt  sjældnere, 
dog  ogsaa  hos  Kvinden.  Han  sluttede  sig  imidlertid  ikke  til 
nogen  af  de  tidligere  Theorier,  som  han  fandt  uholdbare,  men 
i  Overensstemmelse  med  Autenrietter,  Bitter  og  Baumés, 
udtalte  han,  at  der  vist  nærmest  maatte  være  Grund  til  at 
underlægge  Bhevmatismens  Optræden  en  betydeligere  Infek- 
tion end  den,  der  har  fundet  Sted  ved  en  almindelig  Gonorré. 
Som  ovenfor  udtalt  mangler  der  naturligvis  endnu  mange 
Undersagelser ,  for  at  Theorien  kan  blive  slaaet  fast;  navnlig 
maa  man  ved  sammenlignende  Blodundersagelser  og  fornyede 
Undersagelser  over  Beskaffenheden  af  Ledansamlingerne  kunne 
vente  kraftige  Statter  for  den  nye  Mening;  men  jeg  synes, 
at  den  allerede  nu  har  overordentligt  meget  Tiltalende  ved 
sig.  Alt  Forhold  til  virkelig  Bhevmatisme  kan  der  ikke 
længere  være  Tale  om;  Gonorréen  er  det  Primære;  det  er 
den,  der  er  Grunden  til  de  avrige  sygelige  Fænomeners  Frem- 
komst; og  naar  Maaden,  hvorpaa  disse  opstaa,  ikke  skal  sages 
i  det  Gaadefulde  og  Mysteriase,  maa  man  absolut  gjennem 
Analogierne  fra  andre  Sygdomme  komme  til  det  Besultat,  at 
det  er  Pusset  fra  den  betændte  Slimhinde,  der  bevirker  In- 
fektionen. Af  alle  de  for  den  gonorréiske  Bhevmatisme  op- 
stillede ætiologiske  Momenter,  ere  Kjannets  Eietydning,  Kulde 
og  Fugtigheds  Indvirkning,  Anæmi  og  *daarlig  Ernæring  for- 
længst forkastede,  og  man  har  kun  tilbage,  at  det  er  Indi^ 
vider  i  en  temmelig  ubegrænset  Alder  med  en    « særegen« 


>)  Philadelph.  med.  and  surg.  Beportdr.  1876.  (Schmidts  Jahrb.  187(k) 

')  Op.  cit 

*}  Bidrag  til  Kundskaben  om  Gooorrhoen  hos  Mandfolk.   1860. 


Disposition,  der  ere  udsatte  for  SygdommeD.  Denne  Dispo- 
sition synes  at  være  ikke  lidet  forskjellig  i  de  forskjelUge 
Lande,  thi  medens  Engelsted ^)  angiver,  at  hos  os  24  af 
1000  Individer  med  Gonorré  faa  Bhevmatismen ,  altsaa  til- 
nærmelsesvis 2Vs  pGt.,  saa  har  Bond^)  for  Englands  Ved- 
kommende beregnet  Antallet  til  10  pGt. 

Hvis  na  Theorien  er  rigtig,  og  hvis  det  bekræfter  sig, 
atLaboulbénes  Undersøgelser  gjælde  for  alle  Ledansam- 
linger under  den  gonorréiske  Bhevmatisme,  maa  man  undre 
sig  over,  at  man  saa  sjældent  ser  en  fuldt  udviklet  Pyarthrns 
under  denne  Sygdom.  1  Beglen  gaar  det  jo  saaledes  med 
Ledaffektionerne,  at  de  opstaa  temmelig  pludseligt,  under 
middelstærk  Feber,  med  temmelig  betydelig  Udspiling  af 
Kapslen,  stærke  Smerter  og  betydelig  ømhed;  efter  nogle 
Dages  Forløb  viger  Feberen  og  Ålmenbefindendet  retter  sig, 
medens  Ansamlingen  holder  sig  uforandret  eller  kun  svinder 
ganske  lidt;  ^mhed  og  Smerte  aftage,  men  trods  hensigts- 
mæssig Behandling  bliver  Leddets  Tilstand  uforandret.  Under 
det  ofte  fiere  Maaneder  lange  Sygeleje,  hvor  Patienten  bliver 
i  bøj  Grad  medtaget  og  som  oftest  frembyder  et  højst  anæmisk 
Udvortes,  svinder  Vædsken  i  Leddet  ganske  langsomt,  og  selv 
om  Patienten  i  lang  Tid  efter  Sygdommens  Ophør  føler  nogen 
Svækkelse  i  Artikulationen  eller  Stivhed  og  Strammen  ved 
Bevægelse,  undertiden  ledsaget  af  Knagen  og  Skuren,  saa 
restitueres  Leddet  dog  i  Almindelighed  fuldstændigt,  saa  at 
det  til  Slutning  frembyder  normalt  Udseende  og  normale  Funk- 
tioner. Imidlertid  oAr  rnan^flpg  rftf  nftft,  ftf  Qfliy  nm  An- 
samlingen fuldstændigt  Ivinder,  d^r  dog  bliver  Resi  duer  til- 
bage  af  Sredommen ,  enten  i  Form  af  Fortykkelser,  periarti- 
kulæfé  Aflejringer,  hvilket  navnlig  er  Tilfældet  for  de  smaa 
Artikulationers  Vedkommende,  eller  som  betydeligere  Ind- 
skrænkninger i  Leddets  Funktion,  der  da  maa  bero  paa  ny- 
dannede ffindevævsmasser  i  Ledhulens  Indre,  der  efter  Gos- 
selin^)  skyldes  Organisationen  af  et  plastisk  Exsudat  gjennem 
psevdomembranøse  Dannelser.  En  mere  eller  mindre  fuld- 
stændig Ankylose  ser  man  ikke  sjældent  for  de  smaa  Leds 
Vedkommende,  og  de  fleste  Forfattere  anføre,  at  en  Affektion 
af  disse  som  oftiest  ender  paa  denne  Maade;  at  dette  skyldes 
en  pnrulent  Ansamling,  synes  mig  rimeligt;  da  Ankylose  jo 


O  Klinisk  *  Vejledning  til  Diatese,   Bebandling  og  Forebyggelse  af 

Teneriske  Sjgdomme.    1877. 
•)  Op.  ciU 
'}  Gaz.  du  Hdp.    1877.   Pag.  868. 
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er  den  almindeligste  Udgang  for  Supparationen  i  de  mindre 
Led.  Men  Suppurationen  i  Leddene  under  gonorréisk  Bhev- 
matisme  har  været  meget  omstridt,  ja  endog  benægtet  af 
mange  Forfattere;  de  fleste  bave  aldrig  set  den,  og  anferer 
den  aldeles  ikke;  Åndre  beskrive  den  paa  anden  Haand,  men 
forholde  sig  tvivlende  til  den. 

Vist  er  det  imidlertid,  at  den  findes;  men  de  meddelte 
Iagttagelser  ere  meget  faa.  Efter  Talamon^)  findes  der 
offentliggjort  5  Tilfælde,  af  hvilke  dog  Fourniers^),  hvor 
Patienten  med  Gonorré,  der  dade  af  Tyfus,  og  hvor  der 
farst  ved  Sektionen  blev  fundet  Pus  i  en  Artikulation,  synes 
mig  noget  tvivlsomt.  Derimod  ere  Ve  1  p  e a u s  ^),  B  a  u  c  h  e t  s  ^), 
Loreys^)  ogPricards®)  fuldstændig  paalidelige.  Jeg  har 
selv  ved  at  gjennemgaa  Litteraturen  endnu  fundet  et  Par 
Observationer  af  samme  Slags,  nemlig  en  afEisenmann, 
meddelt  af  ZeissF),  hvor  der  optraadte  Suppuration  i  Knæet 
hos  en  Patient  med  Gonorré;  der  opstod  Sænkninger  og 
gjennem  Hektik  dade  Patienten.  Et  lignende  Tilfælde  offent- 
liggjordes af  Charteris^)  og  endelig  har  Jubiot^)  iagttaget 
et  Tilfælde  paa  Villeneuves  Service  i  Marseille,  hvor  en 
ung  Mand  indkom  med  en  heftig  Gonorré.  Sygehistorien 
anfares  ikke,  men  der  fortælles,  at  han  efter  10  Dages  pas- 
sende Behandling  dade,  og  at  Sektionen  viste  Corpora  cavernosa 
blottede  og  i  betændt  Tilstand,  Flebitis  i  Plexus  prostaticus, 
Abscesser  i  Lever  og  venstre  Lunge,  purulente  Foci  i  Musk- 
lerne paa  hajre  Arm  og  Pus  i  hajre  Albuled. 

(Fortsættes.) 


KdB8er?eriDgsv«dske. 

(Ny  Pbarmaceatisk  Tidende.    Nr.  24.) 


Præparatoren  ved  det  anatomiske  Museum  i  Berlin,  J..  Wi- 
chersheimer  har  for  nogle  Aar  siden  gjort  en  i  sit  Slags 

1)  Op.  cit. 

*)  Annales  de  dermatol.    1869. 

>)  AbeUle  medicale.   1847.    Pag.  255. 

•)  BuU.  de  la  societ.  de  cbir.    1862.   Pag.  820. 

B)  Societ  aoat.    1874.    Pag.  518. 

*)  Befer.  af  Holmes  i  A  syst.  of  sorgery.   Tom.  IV.   Pag*  84. 

f)  AUg.  med.  Zeitschrifft.    1864.   Nr.  40. 

>)  Brit.  med.  Jonm.    1876. 

*)  Gas.  des  Hdp.    1873. 
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Tigtig  Opfindelse,  idet  han  sammensatte  en  Vædske,  hvormed 
det  blev  muligt  at  konservere  dyriske  Legemer,  Legemsdele 
af  enhver  Art,  Planter  o.  s.  v.  paa  en  saadan  Maade,  at  de 
beholdt  deres  fuldstændige  Bevægelighed  og  naturlige  Ud- 
seende. Denne  Opfindelse  er  i  flere  Betninger  af  overor- 
dentlig Betydning,  da  den  ikke  alene  vil  fortrænge  den 
gamle  Methode,  hvorefter  Skeletdelene  sammenholdes  ved 
Hetaltraad,  idet  den  nemlig  lader  Senerne  og  Leddebaandene 
beholde  deres  naturlige  Smidighed  og  Bajelighed,  men  den 
vii  ogsaa  i  hej  Grad  indskrænke  Spirituspræparaternes  Antal 
i  Museerne  ved  at  gjere  det  muligt  at  opbevare  Gjenstandene 
i  deres  naturlige  Tilstand.  —  Efterat  den  er  bleven  prøvet 
i  Løbet  af  nogle  Aar  og  de  videnskabelige  Avtoriteter  en- 
stemmigt have  udtalt  sig  til  Gunst  for  den,  har  den  preus- 
siske Begjering  efterat  have  ladet  Konserveringsvædskens 
Egenskaber  undersøge  af  en  videnskabelig  Kommission,  hvis 
Virksombed  varede  i  1^/4  Aar,  afkjøbt  W.  Hemmeligteden 
ved  Sammensætningen  af  Vædsken,  paa  bvis  Anvendelse 
han  havde  erhvervet  sig  Patent,  og  i  Betragtning  af  dens 
store  Betydning  for  Videnskaben  som  Bevaringsmiddel  for 
oi^aniske  Objekter,  overgivet  den  til  Offentligheden  med 
den  Bemærkning,  at  Enhver  i  det  tyske  Bige  har  Bet  til  at 
anvende  den. 

I  Patentbeskrivelsen  har  W.  omtalt  sin  Fremgangsmaade 
saaledes:  »Jeg  tilbereder  en  Vædske,  hvormed  jeg  impræg- 
nerer de  Stoffer,  som  skulle  opbevares,  paa  forskjellig  Maade 
efter  deres  Natur  og  det  Formaal,  som  haves  for  ^je.  Lig 
af  Mennesker  og  Dyr  beholde  ved  denne  Behandling  fuld- 
stændigt deres  Form,  Farve  og  Bøjelighed.  Efter  Aars 
Forløb  kan  man  endnu  fortage  videnskabelige  og  kriminal- 
retslige Sektioner  derpaa;  Forraadnelsen  og  den  derved 
foraarsagede  ilde  Lugt  forhindres  fuldstændigt;  Muskelkjedet 
viser  v^  Indsnit  et  Udseende,  som  paa  friske  Lig;  de  af 
de  enkelte  Dele  forfærdigede  Præparater,  Sener,  Lunger, 
Tarme  og  andre  bløde  Dele  beholde  deres  Eflødhed  og  Bøje- 
lighed, seedes  at  hule  Dele,  som  Lunger,  Tarme  etc.  end- 
saa  kunne  opblasses;  Biller,  Krebs,  Orme  etc.  holde  sig 
m^elige,  ogsaa  uden  at  Indvoldene  Qærnes;  Farverne 
inne,  hvis  man  ønsker  det,  fuldstændigt  bibeholdes,  baade 
i  animalske  og  vegetabilske  Legemer.« 

Konserveringsvs^sken  bliver  tilberedt  paa  følgende  Maade: 
1000  Gram  kogende  Vand  opløses  100  Gram  Alun,  25  Gram 
^salt,  12  Granr  Salpeter,  60  Gram  Potaske  og  10  Gram 
'seniksyfling.    Denne  Opløsning  lader  man  afkjøles  og  fil- 


',.'••■  *".''>. 
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trerer.  Til  10  Liter  af  denne  nevtrale,  farve-,  og  Ingtfri 
Vædske  tilsætter  man  4  Liter  Glycerin  og  1  Liter  Methyl- 
alkohol.  Fremgangsmaaden,  hvorved  Lig  af  Mennesker,  døde 
Dyr  af  enhver  Art  og  Vegetabilier,  saavelsom  enkelte  Dele 
deraf,  konserveres,  bestaar  i  Almindelighed  i  en  Befugtning 
og  Imprægnering  af  disse  Legemer.  Dette  udfører  jeg,  som 
allerede  bemærket,  paa  forskjellig  Maade  i  de  enkelte  Til- 
fælde efter  Legemernes  Natur  og  den  Hensigt,  som  jeg  bar 
for  Øje  dermed.  Skulle  Præparater,  Dyr  etc.  senere  opbe- 
vares terre,  saa  lægges  de  efter  deres  Volumen  i  6  til 
12  Dage  i  Konserveringsvædsken,  udtages  derpaa  og  tørros 
i  Luften,  Leddebaand,  Muskler,  Krebsdyr,  Biller  etc.  holde 
sig  da  bløde  og  bøjelige,  saaledes  at  der  til  enhver  Tid  vil 
kunne  udføres  de  naturlige  Bevægelser  med  dem.  De  hule 
Organer,  som  Lunger,  Tarme  etc.  blive  inden  Nedlæggelsen 
i  Vædsken  først  fyldte  dermed.  Efter  Udtagelsen  og  Ud- 
tømmelse af  deres  Indhold  blive  de  tørrede,  hvorved  det  er 
raadeligt,  f.  Ex.  ved  Tarme,  at  opblæse  dem.  Mindre  Dyr, 
som  Firben,  Frøer,  Vegetabilier  etc.  blive  ikke  torrede  nven 
opbevares  i  Vædsken.  Skulle  Lig  eller  Kadavere  af  Dyr 
henligge  i. længere  Tid,  inden  de  skulle  anvendes  til  viden- 
skabelig Brug,  er  en  Injektion  med  Vædsken  allerede  til- 
strækkelig, og  jeg  anvender  da  efter  Objektets  Størrelse 
IVi  Liter  (2-aarigt«Barn)  indtil  5  Liter  (Voxen)  dertil.  Muskel- 
kjødet  viser  sig  da  ved  Indsnit,  selv  efler  Aars  Forløb,  som 
paa  friske  Lig.  Naar  injicerede  Lig  blive  opbevarede  i 
Luften,  miste  de  ganske  vist  det  friske  Udseende,  og  Over- 
huden antager  en  brunlig  Farve,  men  ogsaa  dette  kau 
undgaas,  naar  de  udvendigt  indgnides  med  Konserverings- 
vædsken og  derpaa  holdes  indelukkede  saa  lufttæt  som 
muligt.  Den  sidste  Behandlingsmaade  anbefaler  sig  for  Lig, 
som  skulle  udstilles  oiSentlig,  eller  som  skulle  holde  sig 
længere  Tid  friske,  inden  de  skulle  begraves,  og  de  villo 
da,  istedetfor  at  frembyde  det  sædvanlige  frastødende  Syn, 
bevare  Ansigtstrækken«  og  Farverne  uforandrede  og  ikke 
have  den  ringeste  Lugt.  Ved  mere  fuldstændig  Balsamering 
injiceres  Ligene  først,  hvorpaa  de  nedlægges  i  Konserverings- 
vædsken, derpaa  aftørres  de  og  indpakkes  i  Lærred  eller 
Voxdug,  der  er  fugtet  med  Vædsken,  og  man  opbevarer 
dem  i  lufttæt  sluttende  Beholdere.  Behandlingen  vil  i  de 
enkelte  Tilfælde  rette  sig  efter  Omstændighederne,  men 
Konserveringsvædsken  forbliver  den  samme.« 
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lekao^Nisen  tf  HcntrrWMalinnder  neå  ptrenljntttM  ladsmJtiiiDgerr 
For  DO^le  Aar  siden  offentliggjorde  £.  Andrews  Uemmeligheden  ved 
den  Behandlingsmaadey  som  anvendes  af  -PUe  Doctors*  (Uæmorrhoide- 
Løgerne),  en  amerikansk  Specialitet,  som  synes  at  have  gjort  gode 
Forretninger.  Som  Følge  af  denne  Meddelelse  fik  han  fra  omtrent 
300  Lsger  Beretninger  om  henved  3800  efter  den  nye  Methode  be- 
handlede Tilfælde.  Til  disse  Beretninger  refererer  sig  nedenstaaende 
Angivelser  i^The  Chicago  Med.  Jonrn.  and  Ezam.   Maj  1879.) 

I  Aaret  1871  opfandt  en  Læge  ved  Navn  Mitschell  to  hidtil  ikke 
anvendte  Behandlingsmaader  for  Hæmorrhoider ,  nemlig  for  det  første 
Indsprøjtning  af  en  Blanding  af  lige  Dele  Karbolsyre  og  Olivenolie  i 
de  enkelte  Knuder,  og  for  det  andet  Destruktioii  af  Knndeme  ved 
Skarifikatio&er  med  en  trekantet  Naal.  Mitschell  skal  selv  foretrække 
den  sidstnævnte  Behandlingsmaade,  der  dog  knn  var  blevet  lidt  anvendt 
af  hans  Efterlignere,  medens  derimod  lujektjonsmetfaoden  snart  blev 
overordentlige  popnlær,  idet  mange  Lsger  ^og  Lægfolk  kjøbte  Hemme- 
ligheden og  Betten  til  at  anvende  den,  tildels  til  meget  dyre  Priser,  og 
derpaa  bleve  omrejsende  »Pile  Doctors>.  Forfl  anslaar  Antallet  af  de 
saaledes  behandlede  Patienter  til  10000;  hans  Offentliggjørelse  satte 
selvfølgelig  eo  Stopper  for  Handelen  med  Hemmeligheden. 

Den  oprindelige  Injektionsmethode  blev  anvendt  paa  den  Maade, 
at  man  først  bedækkede  Enndens  Omgivelser  med  en  Salve  for  at  be- 
skytte dem  mod  tilfældig  Ætsning,  derpaa  blev  den  skarpe  Spids  af 
Naalen  stakket  ind  i  en  Knude,  og  man  injicerede  derpaa  langsomt 
nogle  Draaber  Karbolsyreopløsning  og  lod  Naalen  nogle  Øjeblikke  blive 
inde  for  afvente  Udbredningen  af  den  indsprøjtede  Yædske  i  Knuden. 
Der  blev  natnrligvis  efterbaanden  indført  adskillige  Forandringer  i 
Methodens  Anvendelse,  navnlig  med  Hensyn  til  den  indsprøjtede  Vædskes 
Saoomensætning ,  Karbolsyren  blev  anvendt  i  alle  Koncentrationsgrader 
figefra  den  rene,  smeltede  Syre  til  en  Opløsning  af  1  :  30;  Mange  brugte 
l^eosot,  og  Mange  tilsatte  Morfin,  Jodoform  eller  Kloral.  Ogsaa  Er- 
gotin,  Jæmklorid,  Jæmvitriol,  Kromsyre,  Jodtinktnr  o.  s.  v.  ere  hyppigt 
blevne  forsøgte. 

Behandlingen  har  gjennemgaaende  heldige  Resultater  at  opvise. 
Blandt  3300  Tilfælde  blev  der  noteret:  9  Dødsfald  (1  ai  Pyæmi;  om 
3  Dødsfald  formoder  Forf.,  at  de  paagjældende  Beretninger  referere  sig 
til  et  og  det  samme  Dødsfald)  7  Recidiver,  11  Uhelbredede.  I  10  Til- 
falde optraadt«  der  stærk  Betændelse,  i  23  Suppuration,  i  83  heftig 
Smerte.  Herved  maa  der  dog  tages  Hensyn  til,  at  de  uheldige  Tilfælde 
vist  ere  noterede  fuldstændigero  end  de  heldigey  da  de  have  vakt  mere 
Opmærksomhed,  og  saaledes  lettere  ere  komne  Lægerne  for  Øre. 
Endvidere  maa  det  ikke  glemmes,  at  Operationen  ofte  er  udført  af 
fdldstændigt  ukyndige  Individer  og  paa  en  klodset  Maade. 

Suppuration  af  Knuderne  paafulgte  i  Reglen  kun  efter  Indsprøjtning 
af  en  forholdsvis  rigelig  Mængde  af  en  meget  koncentreret  Opløsning, 
hvorfor  Weir  ogsaa  lidt  efter  lidt  gik  tilbage  til  svagere  Opløsninger 
af  Karbolsyre..  Heftige  Smerter  iagttoges  hyppigst  ved  Knuder,  som 
havde  deres  Sæde  i  Nærheden  af  Anus.  Hensigtsmæssigst  er  det  kuu 
at  foretage  Indsprøjtninger  paa  én  Knude  ad  Gangen,  derefter  lade 
Patienten  ligge  en  Dag  og  først  nogle  Dage  senere  tage  en  anden 
Knude  for.  Paa  denne  Maade  kan  man  efterbaanden  faa  Patienten  hel- 
bredet uden  at  sætte  ham  ud  af  Stand  til  at  besørge  sine  Forretninger. 

(Wiener  med.  Wochiinschr.   Nr.  43.    1879.) 
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•       Et  Middel  til  at  forebj^gge  Strangarl  ved  AnTandelseo   if  Rantkarider. 

Guyot-Dannecy  (Lyon  Médical  og  L'Aoiiée  Médicale.  Juni  1879) 
har  tilraadet  at  blande  Kanthariderne,  der 'skulle  amrendes  til  Træk- 
plastre,  med  kdlstirt  eller  tvekulsurt  Natron  Han  brager  lige  Dele  af 
Soda  og  Kantharidepnlver,  strøer  Blandingen  paa  et  Stykke  Hæfteplastor 
og  trykker  den  med  Haanden  fast  til  dette.  Blæredannelsen  indtræder 
ligesaa  hartigt  og  ligesaa  sikkert,  som  naar  der  brages  Kantharidepnlver 
alene,  og  Forf.'s ' £rfaringer  tyde  paa,  at  man  paa  denne  Maade  bedre 
forebygger  Kantharidernes  irriterende  Virkning  paa  Urinvejene  end  ved 
samtidig  Anvendelse  af  Kamfer. 

(The  New- York  med.  record.    Oktober  25.     1879.) 


KTaksaNerl.  Ved  Middelsom-Sønderlyng  Herreders  Eztraretsdom 
af  28de  December  1877  blev  Tiltalte  J.  Chr.  Å.  D.  for  Kvaksalver! 
idømt  en  Bøde  af  50  Kr.  og  ved  Viborg  Kjøbstads  Extraretsdom  af 
28de  November  f.  A.  blev  han  for  samme  Forseelse  anset  med  Straf  af 
simpelt  Fængsel  i  4  Uger,  hvilken  Straf  imidlertid  ved  den  ved  Høje- 
steretsdom stadfæstede  Overretsdom  af  10de  Febrnar  d.  A.  er  skærpet 
til  2  Maaneders  lige  Fængsel.  Derefter  har  han  taget  mangfoldige 
Syge  i  Kur  og  endog  efter  Undersøgelsen  i  nærværende  Sag  vedblevet 
dermed,  endskjøndt  han  har  erkjendt,  at  han  véd,  at  denne  hans  Virk- 
somhed er  ulovlig.  Tiltalte,  der  averterer  i  de  forskjellige  Blade,  hvor 
han  vil  være  at  træffe,  udfolder  en  betydelig  Virksomhed  og  har  be- 
handlet Syge  i  Tusindvis,  men  ligesom  han  ik^e  har  villet  tage  smit- 
somme Sygdomme  under  Behandling  eller  foretage  Operationer,  saaledes 
maa  det  antages,  at  der  ikke  er  foraarsaget  nogen  Skade  ved  hans 
Virksomhed;  han  paastaar  ikke  at  forlange  Betaling  af  sine  Patienter, 
men  har  dog  tilstaaet  at  have  modtaget  disses  Gaver  saavelsom  at  have 
en  meget  betydelig  Indtægt  ved  de  Procenter,  forskjellige  Apothekere 
indrømme  ham;  han  har  ordineret  Medicin  for  meget  betydelige  Sum- 
mer, saaledes  alene  i  Løbet  af  sidbte  Sommer  paa  et  Apothek  for  800  Kr. 
og  i  Løbet  af  iQor  Sommer  paa  to  Apothek  er  i  samme  By  for  mellem 
7  og  8000  Kr.,  og  naar  Procenten  varierer  fra  15  til  25  pCt,  er  det 
let  forklarligt,  at  den  er  den  væsentlige  Indtægt  for  ham,  der  ikke  har 
anden  Virksomhed  end  at  behandle  Syge.  For  dette  sit  Forhold  er 
han  ved  Morsø  Herreders  Extraretsdom  paany  bleven  anset  at  have 
gjort  sig  skyldig  i  Kvaksalver!  og  derfor  idømt  Straf  af  simpelt  Fængsel 
i  3  Maaneder,  hvilken  Dom  er  stadfæstet  ved  Viborg  Overretsdom. 

(Nat.-Td.  Nr.  1305.  1875.) 


KorresptiidaBce. 

En  •Provins-Abonnent*  spørger  os,  hvorfor  vi  ikke  have  an- 
meldt Prof.  Saxtor ph s  •Kliniske  Kirargi?«  —  Fordi  denne  Bog  ikke 
er  tilsendt  os  til  Anmeldelse. 

—  »En  gammel  Læge*  ønsker  at  henlede  sine  Kollegers  Opmærk- 
somhed paa  Ulemperae  ved  de  høje  Hæle,  hvormed  Dameroes  Fodtøj 
nntildags  er  forsynet  De  disponere  til  Forvridninger  i  Fodleddet,  Leje- 
forandringer af  Bækkenorganerae  og  Deviationer  af  den  nedre  Del  af 
Hvirvelsøjlen,  hvorfor  han  ønsker,  at  Lægerne  skulle  anvende  deres 
Indflydelse  til  at  faa  denne  uheldige  Mode  hævet. 
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UéMBTieber«  Under  19deDecember  f.  A.  er  Reservelæge  'ved  Kom- 
mnnehospitalet  B.  Bang  allem.  ndnævnt  til  Lierer  i  Kirurgi  og  ambu« 
Utorisk  Klinik  v%å  den  kgl.  Veterinær-  og  Landbohøjskole. 

—  Under  20de  December  f.  A.  er  Distriktslæge  i  Sæby  Læge- 
distrikt Y.  A.  Jacoby  allem.  ndnævnt  til  Distriktslæge  i  Næstved  med 
tilhørende  Landdistrikt. 


M  iBetfidnsle  Selskak  i  SjtbeobaToi    Møde  Tirsdag  den  6te  Jannar 
1880  KL  7. 

Overlæge,  Dr.  med.  Stndsgaard:  Om  Kolotomi. 
Professor,  Dr.  med.  Gædeken:  Mindre  Meddelelse. 


Of enigt  tver  Sjgdtnwe,  Dødsfald  tg  Fedsier  I  KjebeDhåfn.   . 

Fra  Kjøbenhavns  prakt.  Læger  (180)  er  i  Ugen  til  den  23.  Decbr. 
anmeldt  972  Sygdomstilfælde,  hvoriblandt  856  af  Farsoter,  nemlig: 

Kopper  O,  Skaalkopper  14,  Mæslinger  189,  Skarlagensfeber  46» 
ondartet  Halssyge  19,  Strnbehoste  3,  Kighoste  40,  Faaresyge  25, 
gastrisk  Feber  9,  tyf  Feber  7,  ezanthematisk  Ty  fos  O,  Blodgang  O, 
asiatisk  Kolera  O,  indeni.  Kolera  og  ak  at  Diarré  57,  Ansigts-  og  anden 
Vandrerosen  22,  Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  1,  Koldfeber  1, 
Brystkatarrh  287,  Grippe'O,  Lungebetændelse  39,  Halsbetændelse  121. 
aknt  Ledderhevmatisme  18.  andre  Farsoter  8  (Øjenbetændelse  1,  Zona8, 
Nældefeber  4,  Knnderosen  1,  Bælterosen  8,  Fnmnkler  2,  Erythem  2  og 
Hjsmebetændelse  1  Tilfælde);  desuden  Gonorré  61,  venerisk  Saar  11, 
erhvervet  Syfilis  18,  medfiødt  8yfilis  1,  Fnat  15,  Drankergalskab  6, 
Bmndevinssygdom  3. 

Dødsfaldenes  Antal  er  103.  Dødsaarsageme  ere :  Fars6ter22 
(Mseslinger  9,  Skarlagensfeber  1,  ondartet  Halssyge  1,  Strubehoste  4, 
tyf.  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  akut  Diarré  4,  Ansigts-  og  anden 
Vandrerosen  1,  ondartet  Saarfeber  1);  Blodforgiftninger  1;  kon- 
stitutionelle Sygdomme  22  (Lnngesvindsot  15):  voldsomme 
Død8aarsager2;  Dannelsesfejl  7;  lokale  Organsyg  domme  33; 
Sygdomme  i  deydreDelel;  andre  hyppigeDø dsaarsager  15 
(Tæring  hos  Smaabøm  5). 

Levendefødte  ere  97  (40  Drenge,  57  Piger);  Dødfødte  6. 

Køfigt  og  meget  taaget  Vejr,  svage,  vestlige  Vinde,  meget  højt 
Barometer. 


Bekjendtgjørelser. 

HiderstottelsesfereBkgciH  for  daaske  Lægers  trængende 

Enker  tg  forældreløse  Born 

har  i  Aaret  1880  nogle  Understoitelser  at  uddele,  som  kunne 
sdges  af  enhver  afded  dansk  Læges  Efterladte,  og  hvorom 
ÅDsegDinger  i  Lebet  af  Januar  Maaned  indsendes  til 
prakt.  Læge  lagersle?  i  Fræsta,  bos  hvem  de  dertil  for- 
nødne Skenaata  kunne  rekvireres. 

Koll^er   opfordres  til  at  indmelde  sig  hos  ligersle?  i 
I^ssta. 


^^y'- 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7 — 9  og  IV« — 2V2, 
for  Damer  og  Børn  KL  11— 12  og  2V2-3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Krtnip. 

o  Schweizisk  Forsii^rings-Aktieselskab  imod   Ulykkestilfælden 

i  T^interthar 

tegner  Forsikringer  til  billige  Præmier  og  paa  de  fordel- 
agtigste Betingelser,  og  betaler  Oodtgjarelser  for  ved  Ulykkes- 
tilfælde foraarsagede  LegeMsbesktdIgeher,  der  medfare  Brhrerfs- 
tab^  iBTailditet  eller  DmI. 

Generalagentur  for  Skandinavien 
Ang.  Borgen, 
Børsgade  42.  K. 

C.  A.sh   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Undertegnedes  freklinik  er  flyttet  til  Boldhusgade  Nr.  2. 

TicUr  Lange. 

Paa  C.  A.  Rcitoels  Forlag  er  udkommet : 

Bibliothek  for  Læger. 

Redigeret  af 
Dr.  J.  C.  Lehnann. 

Tiende  Binds  første  Hefte. 
Mhold: 

Udtog  og  Oyersættelser; 

J.  Mikulicz:  Sidekrumningerne  i  Knæet  og  deres  Helbredelses- 
methoder.  —  W.  Nik  i  tin:  Om  Sclerotinsjrens,  det  sclerotinsore  Natrons 
og  Meeldrøiens  physiologiske  Virkning  og  tlierapeatiske  Anyendelse. 

Oyersigter: 
A.  Ulrik:  Den  animale  Vaccination. 

Ny  nordisk  Literatur. 

Meddelelser   vedkommende  det  danske  Mediainal- 
yæsen: 

Offentlige  Foranstaltninger.  —  Personalefterretninger. 

Fortegnelse  over  de  af  det  Classenske  Literatur- 
selskab  for  Læger  holdte  Tidsskrifter. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hefter:  8Kr. 


c.  A.  Reitxelc  Forlag.    Bianco  Lunos  Kgl.  Hof-Bogtrykkeri. 


UrteahtTB.  B.  It.  luiar  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4<ie  Række  I.  Nr.  2. 


Redigeret  af  Dr.  f .  B«Me. 

ladhoMt  Alex«  Haslund:  Gonorréiek  BheYmatisme  og  Pyarthrus 
gonoTrboicQS«  B.  Browning:  Vand  som  Bærer  a£  Diftheritis-Snaitte. 
Labai^ne:  Forgiftningsstatistik  for  Frankrig.  Lap  in:  Den  anti- 
fébrile  Virkning  af  kolde  Klysterer.  Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns 
Omegn.  Vakance.  Bettelse.  Oversigt  over  Sygdomme,  Dødsfald  og 
Fødsler  i  Kjøbenbavn.    Bekjendtgjørelser. 


(■•■•misk  RlieTHatisme  eg  Pyarthras  gottnrrheieis. 

Af  Dr.  med.  Alex.  Haslund, 
fhv.  Reservelæge  ved  Kommunehospitalets  4de  Afdeling. 


(Sluttet.) 


Jeg  har  i  den  Tid,  jeg  var  ansat  som  Reservelæge  paa 
Eomnianebospitalets  4de  Afdeling,  haft  Lejlighed  til  at  iagt- 
tage 3  Tilfælde  af  gonorréjsk  Fyarthrns,  som  jeg  herved  skal 
iiUade  mig  at  meddele.  Som  det  saa  hyppigt  gaar  med 
sjældent  forekommende  Tilfælde,  at  naar  der  først  kommer 
ét,  felger  der  flere  lignende  efter  i  forholdsvis  kort  Tid,  saa- 
ledes  ogsaa  her:  Alle  tre  indtraf  i  Labet  af  mindre  end 
et  Aar,  det  forste  i  Slutningen  af  1875,  de  to  andre  omtrent 
samtidigt  i  Efteraaret  1876. 

Den  farste  Sygehistorie  med  enkelte  uvæsentlige  Ude- 
ladelser er  falgwde: 

c.  J.,  Tjenestekarl 9  23  Aar.  Indkom  den  29de  November  1875. 
Patienten  bar  ikke  tidligere  baft  Genital  affektion.  For  4  Dage  siden 
—  8  Dage  efter  Coitns  —  mærkede  ban  Udflod  af  Uretbra;  det  er  nn 
pnralent.    I  Ingrina  smaa  indolente  Glandler. 

Injectio  solnt.  nitrat,  argent.  (1—50). 
"/ii.    UdilDddet  betydeligt  mindre. 

Jnj.  8ol.  snlpbat  zincici  (1 — 200)  4  Gange  daglig. 

4de  RsUe.  l5fe  Bd. 


8'j;. 
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*'/ia.  Næppe  Udflod  mere.  Klager  over  jagendeSmerter  i  Lem- 
merne. Baln«  nusio.  daglig« 

^Via.  Smerterne  idag  stærke  især  i  bøjre  Knæ,  hvor  der  fin'3es 
nogen  Ansamling.  —  Nogen  Ømhed  i  Sknlderleddene  og  her  ligesom 
i  Knæleddet  Smerter  ved  Bevægelse.  CingaL  Neptoni. 

^Vii.    Bmerterne  i  Knæet  uforandrede.  >—  Ansamlingen  betydelig. 

Vesicat.  duplex. 
P.  72.    Udfloddet  fra  Uretbra  ubetydeligt. 

Sjrnp  acetat  morpb.  1  Theskef.  vespere. 
39,5 
Vis.    Tp.  g^.  Ingen  Søvn  inat;  Smerterne  i  Knæet  omtrent  ofor- 

andrede;  Ømheden  noget  aftaget.  Cont 

39,3 
'^/la.    Tp.  ^rr.  P.  84.    God  Søvn  inat.    Smerterne  mindre. 

39,8 
*Vit«    Tp.  gx-^.  Ansamlingen  endnu  betydelig  —  forøvrigt  Tilstanden 

uforandret. 

39  3 
'Vit.    Tp.  gg^.   P.  92.   Afbmdt  Søvn.   Mangel  paa  Appetit,  belagt 

Tunge,  stærk  Tørst.  Mixt  acid.  sulph. 

38,7 
'Vil.    Tp.  og-.     Almentilstanden    uforandret  —  endnu  Smerter  i 

Knæet,  hvor  Ansamling  og  Ømhed  ere  uforandrede. 

39 
•Vif.    Tp.  gg^,   P.  84.    Tilstanden  uforandret 

Rep.  Yesicat  duplex. 

39  8 
"/ii-    Tp.  gg^.  P.  84.    Fluerne  have  trukket  godt    Tilstanden  for- 
øvrigt den  samme.  —  Søvnen  inat  forstyrret  af  Smerterne  i  Kna»et. 
Fluesaarene  forbindes  med  Ungv.  sabin. 

39,6 
*ViJ.    Tp.  goT-     Smerterne  aftagne. 

40 
'V||.     Tp.  g=^.    Der  er  Smerter  i  hele  højre  Underextremitet  og 

der  er  kommet  betydeligt  Ødem  lige  fra  Knæet  og  nedefter.     Langs 

y.  poplitæa  føles  Haardhed  og  Ømhed. 

39,4 
'Vis.     Tp.  og-.    P.  96.    Tungen  fugtig,  belagt   Ingen  Appetit  — 

Tørsty  85vnløshed.  —  Svulsten  af  Knæet  noget  aftagen,  men  Ømheden 

i  Poples  betydelig. 

Fluesaarene  forbindes  med  Ungv.  ceræ. 

Catpl.  emoU. 

39,9 
**/is*     Tp.  gQ-.     Kun  ringe  Søvn.  —  Smerterne  stærke  lige  under 

Knæet,  hvor  han  er  betydelig  øm  for  Tryk.  —  Ansamlingen  i  Knæet 
ikke  tiltaget.  —  Ødemet  i  Extremiteten  stærkere.  Ømheden  I  Poples 
endnu  tilstede,  og  der  er  ligeledes  Ømhed  for  Tryk  af  V.  femoralis  ovenover 
M.  sartorius.   Der  er  temmelig  betydeligt  Ødem  paa  Udsiden  af  Laaret 

EHrud.  med«  Nr.  8.    Cont  Catpl.  emoll. 

38,3 
'Vis.     Tp.  g=T.    P.  84.     Nogen  Søvn  inat,   da  Smerterne  ere  af« 
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Ugne.  —  TilttaDden  ellers  nforandret 

'Vil.     Tp.  gg-.    Atter  inat  stnrke  Smerter  i  KniBet ,    der  især  er 

ømt  nedenfor  Patella.  —   Ømheden  af  Laaret  synoden ,  men  endnn  til- 
stede i  Poples. 

880 
Vi 76.   Tp.~^    Udfjldningen  nedenfor  Patella  sjnes  tiltagen. 

38 
Vi*    Tp.  gr~.    Smerterne  ikke  saa  stærke,  forøyrigt  uforandret. 

88  8 
Vu    Tp.  g^.    Oyerfljtten  til  kirurgisk  Afdeling. 

Her  konstateredes  Synlsten  at  indtage  Kapslen ,  som  var  stærkt 
spændt  med  Fluktuation  paa  begge  Sider  af  Patella.  Kna»et  holdtes 
noget  flekteret,  og  det  kunde  hverken  akti?t  eller  passivt  extenderes 
fiildstændigt,  Bgesom  ogsaa  Flezionen  var  hindret.  Stærk  Ømhed  især 
lige  onder  Patella;  enhver  Bevægelse  smertede  ham  meget 

*li'    Der  gjøres  Punktur  under  Antiseptik 

med  Udflod  af  sjnovilignende  koagulerende  Vædske  med  gule  Fnogj 
der  ved  Mikroskopet  vise  sig  at  være  rent  Pus. 

Vi.  2  Sideindsioner 

i  Kapalen,  hvis  indre  Flade  føles  glat;  der  opdages  ingen  Affektion  af 
Benene. 

'*/t.     Kapslen  findes  rumperet  opad,  hvorfor  Incision 

paa  Laarets  indvendige  nederste  Tredjedel  med  Udtømmelse  af  Pus« 

"/i-  Suppurationen  noget  ildelugtende,  og  gjennem  de  øverste 
Incisionsaabninger  føles  blottet  Ben. 

Amputatio  femoris. 

Ved  Undersøgelse  af  Knæet  fendtes  begyndende  Sænkning  ned 
bag  M.  solæus.  Afstødning  af  Brusk  og  Usur  af  Ledenderne.  Paa 
nederste  Fjerdedel  af  Femur  fandtes  hist  og  her  Periost  a&tødt  og 
Benet  ra. 

Patienten  var  en  ung,  kraftig,  sundt  udseende  Karl  og« 
som  det  kan  ses  af  Journalen,  sagte  han  ret  tidligt  Hjælp 
for  sin  Gonorré;  denne  frembød  intetsomhelst  Ualmindeligt, 
og  Intet  lod  ane  den  skjæbnesvangre  Udgang,  som  Syg- 
dommen fik.  Omtrent  3  Uger  efter  dens  Opstaaen  begyndte 
•  Bbevmatismen  •  paa  sædvanlig  Maade  med  Feber  og  ube- 
stemte Smerter,  der  snart  lokaliserede  sig  i  det  ene  Knæ. 
Efter  René^)  er  dette  det  sædvanlige  Tidspunkt;  efter  hans 
Statistik  paa  56  Tilfælde,  optræde  de  fleste  i  3dje— 4de  Uge. 

Feberen  hos  vor  Patient  holdt  sig  imidlertid  længere 
end  sædvanligt;  i  Beglen 'ser  man  nemlig  i  Begyndelsen  en 
Temperatur  paa  38 — ^39^  der  snart  synker  ned  til  det  Nor- 
male; her  var  den  hele  Tiden  omkring  39",  for  saa  endelig 
den  12te^Dag  at  stige  op  til  40''  om  Aftenen;  næste  Morgen 
observerelles  en  Phlebitis  af  V.  poplitæa,  der  i  de  felgende 


V  De  l*arthrite  blennorrhagiqne.    1865. 
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Dage  gik  op  i  V.  femoralis  og  foraarsagede  et  ret  betydeligt 
ødem  af  hele  ExtremiteteD ;  de  sidste  Dage  fer  Overflyttelsen 
til  kirurgisk  Afdeling  iDdskrænkede  den  sig  atter  mere  til 
V.  poplitæa. 

Med  Hensyn  til  Flebiter  som  Lokalisationer  eller  rettere 
Manifestationer  i  den  gonorréiske  Rbevmatisme,  saa  ere  de 
vist  temmelig  sjældne;  efter  Talamon^)  ere  do  betydeligt 
sjældnere  end  Betændelser  i  Bursæ  mucosæ,  Seneskeder, 
Ischias,  Muskelsmerter,  Periostiter,  ja  endog  end  Hjærte- 
affektioner.  Jeg  har  selv  hverken  far  eller  senere  set  dem 
og  i  Litteraturen  har  jeg  kun  fundet  saadanne  Tilfælde  be- 
skrevne afVoelker^)  og  Vidart ^);  begge  disse  Forfattere 
anføre,  at  det  navnlig  er  mindre  og  overfladelige  Vener,  der 
angribes,  og  de  have  selv  kun  set  V.  saphena  int.  lidende. 
I  vort  Tilfælde  begyndte  Betændelsen  strax  i  Hovedstammen 
for  Lemmet  og  havde  Tendens  til  at  udbrede  sig  opefter, 
medens  de  mindre  Grene  slet  ikke  fandtes  angrebne. 

At  Patientens  Sygdom,  efterat  han  var  kommet  under 
kirurgisk  Behandling  og  den  eneste  rette,  rationelle  Behand- 
ling var  institueret,  trods  Antiseptik  tog  det  Forlab  og  endto 
paa  en  saa  sargelig  Maade  for  ham,  synes  mig  at  tyde  paa, 
at  vi  her  har  haft  at  gjare  med  noget  Mere  end  en  almin- 
delig Pyarthrus.  Af  den  kirurgiske  Journal  kan  det  vel  ikke 
ses,  men  jeg  véd,  at  Patienten  efter  Amputationen,  bedredes 
langsomt,  at  der  ikke  optraadte  flere  Tilfælde,  og  at  han  ud- 
skreves  med  en  fuldstændigt  god  Amputationsstump  og  af 
ganske  godt  Hald  og  Kræfter. 

Det  andet  Tilfælde  angik  en  kvindelig  Patient,  hvis 
Sygehistorie  var  følgende: 

J.  L.,  2t-aarig  Tjenestepig^e.  Indkom  paa  4d6  Afdeling  d.  2den  Avguat 
1876.  —  Patienten  angiver,  at  hun  ikke  har  celebreret  Coitns  i  sidste 
Aar.  For  8  Uger  siden  fik  hun  Erysipelas  paa  begge  Underextremiteter 
og  er  for  denne  blevet  behandlet  paa  Epidemibj^gningen ;  i  denne  Tid 
har  der  i  begge  Ingvina  dannet  sig  nogle  større  Qlandelsvulster,  som 
i  den  senere  Tid  ere  blevne  ømme.  I  de  sidste  Dage  har  der  været 
stærkt  Udflod  fra  Vagina,  hvilket  hun  angiver  er  hAbitaelt  henimod 
Menstraationsperioden. 

Der  findes  ved  Indlæggelsen  i  højre  Ingven  en  Glandelsvulst,  saa 
stor  som  et  Hønseæg,  meget  øm  for  Tryk,  dækket  af  brunlig  Hud 
(efter  Pensling  med  Jodtinktur} ;  Svulsten  er  spændt,  noget  hed,  pastøs, 
men  intetsteds  tydeligt  fluktuerende.     I  venstre  Ingven  flere   mindre, 


*)  Op.  cit. 

')  De  Tarthrite  blennorrhagique.    1868. 

*)  Du  rheumatisme  blennorrhagique.    1876. 
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ikke  Tidere  ømme  Glandelsmlsier.  Ved  Commissara  posterior  findes 
flere  mene  Ulcerationer,  o^  fra  Vagina  er  der  rigeligt  makoparolent 
Sekretion,  men  SKmhinden  er  bleg.  —  Paa  begge  Skinneben  findes  Af- 
skalning. 

Ssarene  toucheres  med  Aq.  Plencbii. 

I  GlandelsTQlsten  paa  højre  Side 

Inject.  parendLymat. 
sol.  Acid*  carbol.  (1 — 100)  Oram.  1. 
^'•.     Ømheden  aftagen.  Cont. 

^S's.    Ulcerationeme  rene;  der  er  mukopumlent  Udflod  fra  Urethra. 

Capsal  copaivæ. 
"s.  Siden  igaar  klager  han  over  Smerter  saavel  i  Over-  som  i 
Undereztremiteterne ;  hun  henlægger  dem  dels  til  Artiknlationeme,  dels 
tO  Mnskleme.  Hnn  befinder  sig  ilde,  ingen  Madlyst,  ingen  Aaboing, 
god  Søvn,  har  svedt  en  Del.  Haden  ikke  hed;  der  er  Ømhed  for 
Tryk  paa  Sknlderled  og  højre  Tommels  Karpometakarpalled ,  men  der 
føles  ingen  STolst. 

Holder  Sengen.    Cannabis  picea. 
Diaet,  febril.    01.  ricini. 

38 
"/g   Tp.  gi=-i.   P.  96.    Smerterne  mindre,  men  Ømheden  i  Tommel- 
fingeren tihagen. 

88 

'^/s.  Tp.  ,r=ri.  God  Søvn. —  Fanktionerne  i  Orden,  men  endnu  Smerter 

i  højre  Haand,    hvor   der  idag  findes  tydelig  Ansamling  i  Haandleddet 
og  1ste  Fingers  Karpo-metakarpalled. 

**\.  Smerterne  tiltagne;  der  findes  betydeligt  Ødem  omkring  de 
angrebne  Artikulationer.  Sep.   Cannab.  picea. 

Bp.    Volarskinne.    Isblære. 

'*/••    Ømbeden  godt  aftagen. 

*^'a.  Medens  Ømhed  og  Svulst  af  Haandleddet  næsten  ere  svundne, 
er  der  endnu  excessiv  Ømhed  og  stærk  Svulst  af  1ste  Karpo-metakar- 
paDed.  Cont. 

Vi.  Der  er  mælket  Udflod  fra  Urethra.  —  Ulcerationeme  lægte. 
Genitalia  intema  sana. 

''».  Svulst  og  Ømhed  uforandrede.  —  Almenbefindendet  fuldstæn« 
*gt  vel. 

Rp.    Aeid.  salicyl.    Centigr.  50.    5  Gange  daglig. 

%.  Svulsten  uforandret;  hun  klager  over  stærke  Smerter  op  i 
Underarmen,  hvor  der  ved  Undersøgelsen  ikke  opdages  noget. 

Cont.    Acid.  salicyl.    Centigr.  50.     10  Gange  daglig. 
"'••    Tilstanden  uforandret. 

Sep.   Acid.  salicyl. 
Rp.     Empl.  vesicat. 

"/s.  Der  er  endnu  Svulst,  men  mindre  Smerte  tilstede.  Idag  kon- 
stateres tydelig  Løshed  i  1ste  Karpo«metakarpalled  med  Skuren  af  Led- 
Werne  mod  hinanden.  '  Cont.   Skinne. 

"/«.    Næppe  mere  Udflod  fra  Urethra. 

'Vio.  Der  har  i  lang  Tid  ikke  været  Snierter  tilstede.  Svulsten 
^^ioknng  Leddet  holder  sig,  men  i  mindre  Grad;  passive  Bevægelser 
fremkalde  Smerte;  aktive  ere  kun  mulige  i  ringe  Udstrækning,  frem- 
kslde  ligeledes  Smerte.  Der  er  ikke  længere  som  tidligere  abnorm 
Mobilitet  eller  Strepitus  i  Leddet.  Cont. 
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'Vio*  Ømheden  o^  S^nlsten  næsten  svundne,  men  Bevægelserne 
saavel  aktive  som  passive  ere  meget  indskrænkede.  Ønsker  at  ud- 
skrives. 

Atter  her  var  det  et  ungt  og  kraftigt  iDdivid,  der  an- 
grebes af  Sygdommen.  Hendes  Angivelse  om  ikke  at  have 
celebreret  Goitus  i  sidste  Aar,  kan  man  naturligvis  ikke  fæste 
Lid  til;  den  Slags  Udsagn  ere  saa  almindelige  hos  Patienter, 
der  indlægges  paa  Hospitalets  4de  Afdeling,  selv  hvor  der  er 
tydelige  Tegn  paa  frisk  paafert  venerisk  Smitte.  Sikkert  er 
det,  at  hun  havde  en  purolent  Leukorré  og  en  Urethritis; 
at  denne  ikke  opdagedes  ved  den  første  Undersegelse ,  kan 
godt  undskyldes,  naar  man  véd  og  kjender  alle  de  ICneb,  som 
saadanne  Patienter  bruge  for  at  skjule  deres  Sygdom.  At 
Ulcerationerne  i  Vestibulum  ogsaa  have  været  af  venerisk 
Natur,  er  der  heller  ingen  Grund  til  at  betvivle.  —  Med 
Hensyn  til  Tidspunktet  for  "Bhevmatismens*  Optræden,  kan 
man  jo  ikke  afgjere  noget  Bestemt,  da  man  ikke  véd  Noget 
om  hendes  primære  Sygdoms  Opstaaen;  den  begyndte  imid- 
lertid aldeles  som  en  sædvanlig  gonorréisk  Rhevmatisme  med 
almindelig  Feber  og  Dedolationer,  og  Smerterne  samt  Svul- 
sten indskrænkede  sig  snart  til  højre  Haandled  og  Tommel- 
fingerens Karpalled.  Fra  Haandleddet  svandt  Ansamling  og 
ømhed  efter  8  Dages  Forløb,  roen  den  holdt  sig  i  Tommel- 
leddet, hvor  der  kom  stærk  liedme  og  Infiltration  af  Bedæk- 
ningerne og  ganske  overordentlig  Smerte  ved  aktiv  og  passiv 
Bevægelse.  Snart  efter  opdagedes  der  Løshed  i  Artikulationen, 
idet  der  var  abnorm  Mobilitet  i  Sideretningerne  og  der  op- 
traadte  Skuren  af  Ledfladerue  mod  hinanden.  —  Der  kan 
næppe  være  noget  Spørgsmaal  om,  at  her  var  en  purulent 
Arthroitis  tilstede;  vil  man  være  stræng,  kan  man  jo  nok 
sige,  at  det  eneste  sikre  Diagnosticum  paa  en  Pyarthrus 
er  Punkturen  af  Artikulationen;  denne  blev  ikke  foretaget 
her,  men  jeg  synes,  at  efter  saadanne  Symptomer  som  Rødme, 
Svulst  og  Pastositet  af  Huden  over  Leddet,  voldsom  Smerte, 
selv  i  roligt  Leje,  Slaphed  i  Ligamenterne  og  Strepitus  i 
Artikulationen  under  Bevægelsen,  er  man  berettiget  til  at 
slutte,  at  her  er  en  purulent  Ansamling  tilstede;  ogsaa  Til- 
standen ved  hendes  Udskrivelse,  den  inkomplette  Ankylose, 
tyder  paa,  at  vor  Opfattelse  har  været  den  rette.  Jeg  har 
ikke  senere  set  Patienten,  saa  jeg  kan  ikke  meddele  Noget 
om  Leddets  senere  Skæbne,  men  det  ér  dog  vel  sandsynligt, 
at  hun  ikke  har  faaet  fuld  Brug  af  det. 

Den  tredje  Sygehistorie  var  følgende: 

A.  S.,  24aarig  Sømand.  Indkom  paa  4de  Afdeling  den  Iste  Sep- 
tember 1876.     For  4  Uger  siden  fik  han  i  England  en  Gonorré  og  for 
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8^9  Dage  siden  er  der  kommet  en  Svulflt  i  Perinæam,  der  Tiser  sig 
loiD  en  4  Ctm.  lang  haard,  tyk  og  øm  Stræng  langs  Urethra,  daskket 
af  naturlig  Had.  —  Prostaia  føles  normal.  —  Udfloddet  af  Urethra  er 
rigeligt,  pomlent.  —  Kun  ringe  Strangnri. 

Rp.   Epithena  glaciale  perintti. 

'/».  Ømheden  i  Perinæam  nibrandret,  Svulsten  ikke  aftaget.  — 
Sekretet  fra  Hrethra  tykt,  purulent 

Sep.  £piih.  glacial. 

Bp.    Ctpl.  emoll. 

Inj.  sol.  hjpermanganat.  kalici 
(Centigr.  S— Gram  140;  6  Gange  daglig. 

*/».  Infiltrationen  om  Urethra  synes  noget  aftaget.  Udfloddet  fra 
Urethm  uforandret.  Cont. 

^^9-  Idag  er  der  stærkere  Svulst  og  Ømhed  i  Perinæam  og  Ud- 
floddet rigeligere.  Sep.   Injectiones. 

Bp.    Capsnl.  copaivæ  Nr.  6  daglig. 

'Vt-  Infiltrationen  strækker  sig  idag  ned  paa  højre  Side  af  Anas, 
men  føles  overalt  haard  og  meget  øm.  Yed  Ezploratio  reetalis  opdiiges 
iBtet  Abnormt  Bp.    Hirud.  med.  Nr.  8. 

Cont   Ctpl.  emoll. 

'V».  Ømheden  betydeligt  aftagen.  Der  er  optraadt  Svulst  og 
staerk  Ømhed  af  højre  Haåndled;  saavel  vod  Bevægelsen  som  Berøring; 
Svolaten  strækker  sig  paa  Dorsum  manus  ud  til  Metakarpo  -  Digital- 
leddene. Rp.   Epithema  tepidum. 

^'/>.    Ømheden  i  Perinæum  aftagen,  men  endnu  tilstede  paa  højre 

8ide  af  Anus.  —  Smerterne  i  højre  Haand  igaar  Eftermiddag  meget 

stærke,  hvorfor  Inj.  subcut  acetat,  morph.  Centigr.  1 

med  Lettelse.     Der  er  nogen  Ansamling  i  Haåndled  det  og  betydelig 

Ømhed.  —  Mukopurulent  Udflod  af  Urethra.  —  Almenbefindendet  synes 

uskadt  Cont  Epitb   tepid. 

Bp.  Acid.  salicyl  Centigr.  60  5  Gange  daglig. 

.       «    88,1 

V«.    Tp.  g=-.    Atter  igaar  paa  Grund  af  Smerten 

Inject.  subc.  acet  morph. 

Der  er  idag  stærkere  Ødem  af  hele  Haanden,  og  Ømheden  idag 
ogsaa  tilstede  i  Vola  manus.  —  Infiltrat.  i  Perinæum  og  ved  Anus  af- 
tagen. Sep.  Epith.  tepid. 

Bp.    Yolarskinne.    Epith.  glacial. 

38  4 
'•,9.  Tp.  og^.    Tilstanden  uforandret 

38,4 
'V»«  '^'gg''    Sinorter,  Ømhed,  Ødem  og  Ansamling  uforandrede. 

Srolsten  strækker  sig  kun  lidt  op  over  Haandleddet. 

Sep.   Epith.  glacial. 
Bp.   Epithema  tepid. 

38,2 
**/9.  Tp.  g=T.    Smerterne  vedblive ;  han  har  dog  sovet  efter  Morfin- 
indsprøjtning.   —   Ømheden  af  selve  Haandleddet  idag  noget  mindre, 
hvoiimod  Svolst  og  Ømhed  i  Vola  tiltage;  han  foler  idag  stærk  Smerte 
ved  Tryk  paa  1ste  Fingers  Karpo-metakarpalled. 

Rp.   Acid.  salicyl.   Centigr.  50«    10  Gange  daglig. 
Cont  ceteris. 
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'».  l'p-oT«'    ^^^^^  ^S  Infiltration  i  Perinæum  ganske  svundne. 

Smerterne  yedblive  at  være  stærke  i  Haanden,  men  Ødemet  dog  noget 

mindre. 

38,1 
*'/».  Tp.  2=—.    Tilstanden  uforandiet  —  Endnu  mukoparnlent  Ud- 

£oi  fra  Urethra.  Sep.   Acid.  salicjl. 

Rp.    Inject  sol.  sulphat.  zinc. 

89,7 
**/«.  Tp.  gg-.    Smerterne  aftagne,  forhindre  ikke  mere  Søvnen.  — 

Svulsten  noget  aftagen,  men  Ømheden  meget  betjdeh'g;  den  holder  sig 
navnlig  til  Karpo-metakarpalleddene  og  til  selve  Haandleddet,  hvor  der 
nu  findes  tydelig  forøget  Mobilitet  og  ru  Gnidning. 

*^'io*  Tilstanden  har  holdt  sig  uforandret,  men  Smerterne  ere  dog 
aftagne.  Der  er  næppe  længere  Udflod.  —  Overflyttes  til  kirurgisk 
Afdeling.  Her  behandledes  han  i  c.  3  Uger  med  Gipsbandage  og  senere 
med  lokale  Bade  og:  Massage.  Han  udskreves  den  18de  November  til 
polyklinisk  Behandling,  da  Svulsten  var  godt  svunden,  Smerterne  ikke 
mere  tilstede,  men  Bevægeligheden  indskrænket. 

Om  den  i  JoarDalerne  omtalte  begyndende  Phlegcnone  i 
Perinæara  har  været  en  af  de  almindelige  og  ret  hyppige 
periurethrale  Infiltrationer,  som  man  ser  opstaa  under  For- 
løbet af  Gonorré,  eller  om  det  har  været  en  Manifestation  af 
Infektionen,  kan  ikke  afgjeres;  jeg  skolde  næsten  være  til- 
bejelig  til  at  tro  det  Sidste,  thi  Ledaffektionen,  der  optraadte 
paa  den  12te  Dag  efter  Indlæggelsen,  viste  sig  ikke  som  i 
Keglen  under  den  gonorréiske  Bhevmatisme;  der  var  intet 
foregaaende  Ildebefindende,  ingen  videre  Feber  og  ingen  for- 
udgaaende  Dedolationer;  den  opdagedes  ferst  ved  Smerten  og 
den  sig  meget  hurtigt  udviklende  Svulst  af  Artikulationen. 
Infiltrationen  i  Perinæum  var  opstaaet  udenfor  Hospitalet, 
medens  han  endnu  var  paa  en  Serejse,  og  hans  Opgivelser 
om  Almentilstanden  paa  dette  Tidspunkt  vare  meget  ube- 
stemte. —  Affektionen  af  Leddet  var  meget  betydelig.  Smer- 
terne voldsomme,  lode  sig  næppe  standse  ved  Morfininjektion, 
Huden  i  stor  Udstrækning  red  og  ødemates.  Fjørst  da  Smer- 
terne vare  noget  mindskede  og  Svulsten  lidt  aftagen,  kunde 
man  nærmere  undersøge  Artikulationen,  og  der  viste  sig  da 
en  tydelig  foraget  Mobilitet  i  Sideretningerne  og  en  ru  Gnid- 
pingslyd  af  Artikulationsfiaderne.  —  Enderesultatet  for  hans 
Vedkommende  var,  da  han  efter  mere  end  2V2  Maaneds  Be- 
handling forlod  Hospitalet,  jo  ogsaa  en  inkomplet  Ankylose 
af  Haandleddet  '  ^ 

Ved  Overlæge  S tudsgaard s  Vel villie  ser  jeg  mig  istand 
til  endnu  at  meddele  et  Tilfælde  af  gonorréisk  Pyarthrus, 
som  er  forekommet  paa  Kommune  Hospitalets  5te  Afdeling. 
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Det  er  en  ung  Mandsperson,  der  omtrent  2  Uger  efter  Er- 
hvervelsen af  sin  Gonorré  fik  gonorréisk  Bfaevmatisme  med 
Affektion  af  det  ene  Knæ;  14  Dage  efter  indlagdes  han  paa 
Hospitalet,  og  der  var  da  allerede  Tegn  paa  Pyarthrus,  hvilket 
strax  konstateredes  ved  Panktnr.  Ved  antiseptisk  Incision 
helbrededea  han  efter  c.  3  Maaneders  Forlob  saa  vidt,  at 
Benet  var  godt  brugeligt,  men  der  var  dog  ikke  ringe  Ind- 
skrænkning i  Bevægeligheden  af  Leddet  tilstede. 
Sygehistorien  for  denne  Patient  følger  her: 

P.  V.,  19-aarig  Snedkersyend.  Indkom  paa  Eommunehospitalets 
5te  Afdeling  den  20de  Jnli  1877.  Han  fik  for  4  Uger  siden  en  Gonorré, 
som  ban  selv  behandlede  med  Zinkvandsind^fprøjtninger.  For  14  Dage 
Rden  ftilte  han  Smerte  i  Tenatre  Knæled,  der  hurtigt  tiltog  og  svalmede 
meget  betydeligt  op,  saa  at  han  siden  har  maattet  holde  Sengen.  Han 
er  blevet  behandlet  med  Vandomslag. 

For  Øjeblikket  intet  Udflod  fra  Urethra,  som  han  angiver  skal 
y«re  standset  i  de  sidste  Dage.  —  Venstre  Knæled  overordentligt 
svullent  og  spændt.  Had  og  Integnmenter  netnrlige,  Farerne  paa 
Siderne  af  Patella  fuldstændigt  udslettede.  Maalet  tværs  over  Patella 
rigeligt  5  Ctm.  større  end  paa  den  sande  Extremitet,  Bevægelserne  ind- 
skrænkede; han  holder  det  flekteret  og  kan  ikke  bøje  det  til  en  ret 
Yinkel;  ingen  Smerte  i  roligt  Leje.  —  Han  har  af  og  til  været  hed, 
tørster  en  Del,  men  ingen  Hovedpine  eller  Dedolationer.  —  Tungen 
fogtig.    P.  100.    Digestionen  i  Orden. 

39 

'^/r.  Tp.  og.  Punktnr  af  Knæet  med  antiseptisk  Forbinding. 

Udfloddet  bestaar  af  c.  100  Gram  grønlig,  halvt  uigjennemsigtig, 
fiaokket  Yædske.    Mikroskopet  viser  talrige  Pusceller. 

Chinin  1  Gram. 
89,4 
".7.  '^P'gF'*    Ingen  Kulde  eller  Hedo,   nogen  Sved  imorges.  — 

Kan  nbetj-delige  Smerter  i  Knæleddet. 

'*/?•  Efterat  der  de  sidste  Nætter  har  været  stærke  Smerter,  der 
have  forhindret  Søvnen  og  Temperataren  har  været  noget  højere,  Qæmes 
idag  Forbindingen  Pnnklaraabningen  findes  lægt,  men  Svalsten  af 
Knæet  atter  betjdelig. 

Under  Kloroformnarkose  gjøres  Antiseptiske  Incisioner 

paa   den  udvendige  og  indvendige  Side  af  Leddet,  hvorved  udtømmes 

en  betjdelig  Masse  sero-pomlent  Vædske. 

38  6 
Vt.  Tp.  ~-.    P.  72.    God  Søvn,  ingen  Smerter.     Ved  Bandagens 

Aftagen  findes  kun  ringe  Udflod ;  de  med  Blod  tilstoppede  Drænrør  ud- 
sprøjtes. 

39 
'•.7-  Tp.^r-,  Ved  Saarets  Forbinding  findes  kun  ubetydelig  Se- 
kretion —  ingen  Ansamlmg  i  Kapslen,  og  Knæet  begynder  at  antage 
et  fnsiformt  Udseende.  Nogen  Ømhed  omkring  Foi^aden  af  Tibias 
Epifføe  ingen  Ømhed  paa  Laaret;  ringe,  ikke  øm  Svulst  af  Glandleme 
i  /ngveo.    P.  rolig.     IHmgen  ren.     Han  faar  daglig 

Sulphat.  chin.  Gram.  1. 


>■/. 
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38,8 
^1^8.  I'P'ST^*     ^'^^   ^*^^   senede   været   fnldstændig  smertefri.     Af 

Sanréne  ndfljder  mej^et  lidt,  tjodt  Pns  aden  Lnijrt.  —  Tryk  paa  Kapslena 
Poche  samt  i  Poples  forøge  ikke  Udfloddet.  Saareoe  ere  dagligt 
drænede.  Der  er  ingen  lataral  Mobilitet  og  ingen  Skaren  ved  smaa 
Bevægelser.  —  Drænrørene  Qærnes. 

38,2 
Va    Tp.  ^=-Z'   Forbindingen  skiftes  efter  3  Dages  Forløb ;  kun  ube- 
tydeligt Udflod  fra  Saarene,  der  ere  i  Begreb  med  at  hele.     Kun  ringe 
Ømhed  nedadtil  paa  Knæet,  hvor  Bedækningerne  endnu  ere  infiltrerede. 

*/%.  Incisionsaabningeme  præsentere  sig  som  et  Par  smaa  over- 
fladiske Qranulationsflader.  Sep.   Antiseptik. 

Rp.   Borsalve. 

*lio.  Har  været  oppe  siden  den  7de  September  og  gaar  godt  uden 
Smerte.  Han  retter  Benet  fuldstændigt,  bøjer  det  til  c.  135^;  Mod- 
standen ved  Flezionen  beror  vist  paa  Kapselfortykkelser  over  og  udenfor 
Patella.  Massage. 

'Vio-  Bevægeligheden  tiltaget,  Flexion  til  c.  100^,  Knæets  Form 
forbedret;  venstre  Knæ  maaler  endnu  c  3  Ctm.  mere  end  højre  og 
der  er  nogen  Atrofi  af  Muskulaturen.  —  Arrene  adhærere  til  den  frie 
Del  af  Kapslen,  men  ikke  til  den  Del,  der  beklæde  Benene. 

Udskrives. 


Vand  som  Bærer  af  Diftlieritis- 

Efter  B.  Browning. 
(The  Sanitary  Becord.  Juli  1879.  <-  Arch.  d.  Kinderheilk.  Bd.  1.  H.  1.) 


I  Lebet  af  10  Åar  har  Forf.  iagttaget  en  Bække  Epidemier 
af  Diftheritis  baade  paa  Landet  og  i  Byerne  og  har  derved 
faaet  et  bestemt  Indtryk  at,  at  Vandet  spiller  en  frem- 
trædende Bolle  ved  Udbredningen  af  denne  Sygdom.  Hvad 
enten  nu  Sygdommen  fremkaldes  ved  specifike  Bakterier 
eller  ej,  betragter  Forf.  det  som  afgjort,  at  den  skyldes  et 
særligt  Smittestof  i  Form  af  Smaapartikler,  der  forekomme 
svævende  i  Luften  og  fasthængende  ved  de  forskjelligste 
Substanser,  at  de  forskjellige  Afsondringer  fra  Diftheritis- 
patienter  (særligt  naturligvis  fra  Munden  og  Svælget)  ere 
smittende,  og  at  Vand  ogsaa  kan  tjene  som  Smittebærer. 

Efter  hans  Erfaringer  optræder  Diftheritis  hyppigere  og 
mere  intensivt  paa  Landet  end  i  Byerne,  uagtet  Luften  her 
er  slettere  og  Sammenhobningen  af  Mennesker  sterre.  Dette 
mærkelige  Forhold  tilskriver  han  den  fuldstændigere  Kanali- 
sation i  Byerne  i  Modsætning  til  Landet,  hvor  Vandet  derfor 
oftere  bliver  inficeret;  dette  sker  saa  meget  lettere,  som 
der  paa  mange  Steder  tages  Vand  af  den  samme  Beholder 
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baade  til  Koge-«  Drikke-  Qg  Vaskevand,  hvorved  Overferelsen 
af  Smittestoffet  selvfølgelig  i  hej  Grad  begunstiges.  Kun  ad 
denne  Vej  kan  man  i  mange  Tilfælde  forklare  sig  Diftheritis- 
epidemiernes  Oprindelse  og  Localisation. 

Forf.  havde  for  ferste  Gang  i  Aaret  1859  Leiligbed  til 
at  iagttage  Diflheritis  i  Åvstralien  (Sydney),  og  han  mener, 
at  Sygdommen  her  var  bragt  til  Kolonien  med  Udvandrerne 
dels  i  deres  Klæder  og  dets  i  andre  Effekter,  og  at  den 
blev  udbredt  videre  ved  Vaskningen  af  disse.  I  December 
1870  optraadte  der  i  en  Landsby  i  øst-Kant  et  enkelt  Til- 
falde af  Diflheritis;  trods  den  strængeste  Isolering  bleve 
alle  14  Medlemmer  af  Patientens  Familie  angrebne,  og 
mellem  Jul  1870  og  Marts  1871  var  der  i  det  Hele  i  det 
paa^gældende  Sogn  40  Sygdomstilfælde  med  en  Dedelighed 
af  10  pGt.  De  paagjældende  Huse  havde  en  meget  sund 
Beliggenhed,  og  der  syntes  ikke  at  have  fundet  nogen  Kom- 
munikation Sted  mellem  Beboerne.  Den  førstnævnte  Familie 
fik  sm  Forsyning  af  Vand  fra  en  Bæk,  der  var  forurenset  af 
tilhørende  Kanaler,  og  Forf.  mener,  at  ogsaa  for  de  andre 
Huses  Vedkommende  maa  Sygdommens  Optræden  have  været 
betinget  af  en  Forurensning  af  Vandet,  saameget  mere  som 
Sygdommen  ikke  havde  vist  sig  i  adskillige  Åar  dér  paa 
Stedet  og  ligeledes  udeblev  flere  Aar^ereffcer. 

I  Foraaret  1872  iagttog  Forf.  20  Tilfælde  afDiftheritis 
i  et  andet  Sogn  i  Kant.  De  optraadte  i  4  forskjellige,  Qærnt 
ira  hinanden  liggende  Huse,  der  ikke  havde  anden  Forbin- 
delse end  den  fælles  Forsyning  med  Vand  fra  en  centralt 
liggende  Brand,  i  hvilket  der  allerede  ved  blotte  øjne  kunde 
ses  suspenderede  organiske  Partikler.  I  alle  de  Familier, 
der  brugte  dette  Vand,  bleve  Børnene  angrebne  af  DiflLe- 
ritl«).  Betegnende  var  det,  at  Børnene  i  en  nærboende 
Familie,  som  imidlertid  lod  hente  Vand  fra  et  Qærnere  Sted, 
bleve  fuldstændigt  forskaanede  for  Sygdommen,  uagtet  der 
netop  her  var  en  livlig  Kommunikation  mellem  Sunde  og 
Syge.  —  I  Aaret  1875  iagttog  han  7  Tilfælde  af  Diflheritis 
i  en  Jærnbanestationsforstanders  Familie;  Brønden,  hvorfra 
Familien  hentede  Vand,  stod  i  nær  Forbindelse  med  den 
offentlige  Latrin.  To  Passagerer,  som  i  Ventesalen  havde 
drukket  af  det  samme  Vand,  fik  ligeledes  Diflheritis;  hverken 
fer  eller  senere  var  der  i  længere  Tid  iagttaget  Tilfælde  af 
denne  Sygdom  dér  paa  Egnen. 

Ogsaa  som  Embedslæge  i  London  havde  Forf.  Lejlighed 
til  at  iagttage,  at  i  alle  de  Huse«  som  han  skulde  undersøge 
paa  Grund  af  udbrudt  Diflheritis,  fandt  han  Vandbeholderne 
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forurensede  enten  med  organiske  Substanser  eller  skadelige 
Luftarter.  Ogsaa  ad  experimentel  Vej  fik  han  en  Støtte  for 
sin  Anskuelse,  at  urent  Vand  kan  virke  som  Bærer  af 
Diftheri tis- Smitte,  idet  det  nemlig  lykkedes  ham  at  overføre 
Sygdommen  paa  to  Katte  ved  Hjælp  af  inficeret  Vand.  Den 
ene  blev  nemlig  fodret  med  Mælk,  tilsat  med  Vand,  hvori 
der  var  udrørt  Psevdomembraner  og  Opspyt  fra  en  Difthe- 
ritispatient,  medens  den  anden  fik  Vand  fra  en  Cisterne  ved 
et  Hus,  hvor  der  var  forekommet  et  dødeligt  forlibende 
Tilfælde  af  Diftheritis.  I  de  fleste  Meddelelser  om  Difthe- 
ritisepidemier  savner  Forf.  Oplysninger  om  det  anvendte 
Drikkevands  Beskafi'enhed  og  mener,  at  der  i  den  Retning 
langtfra  iagttages  den  fornødne  Forsigtighed. 


Foif  iftningsstatistik  for  Frankrig. 

(Pharmacevt  Centtalhalle.    Nr.  44.     1879.) 

1  Labaigues  Bepert.  de  Ph.  meddeles  en  saadan  Statistik, 
omfattende  de  sidste  10  Aar.  I  Forløbet  af  denne  Periode 
er  Forgiftningernes  Antal  naaet  op  til  617;  i  190  Tilfælde 
paafulgte  Døden,  i  235  kun  Sygdom,  i  142  Tilfælde  kunde 
der  kun  konstateres  Forsøg  paa  Forgiftning,  medens  der 
ikke  var  indtraadt  Følgm*,  som  truede  Sundheden  eller  Livet. 
Anklagede  for  Giftmord  og  Forsøg  derpaa  vare  260  kvinde- 
lige og  210  mandlige  Individer. 

Næsten  alle  i  Frankrig  bekjendte  Giftstofier  vare  komne 
til  Anvendelse;  først  og  fremmest  Arsenik,  der  var  benyttet 
i  232  Tilfælde.  I  anden  Linie  figurerer  Fosfor,  der  væsent- 
ligst er  blevet  anvendt  som  Bestanddel  af  afskrabet  og  med 
Fødemidler  blandet  Tændstikkesats;  der  er  i  det  Hele  noteret 
170  Forgiftninger  med  Fosfor.  Den  treje  Plads  i  Rækken 
indtager  Kobbervitriol,  som  virkede  dødeligt  i  y7  Tilfælde. 
Af  dødeligt  forløbende  Forgiftninger  skyldtes  endvidere; 
Spanskgrønt  33,  Svovlsyre  30,  Kantharider  24.  Et  færre 
Antal  Dødsfald  forvoldtes  ved  Opium,  Veratrum,  Brækvinsten 
og  Jærnvitriol.  Skedevand,  Salmiakspiritus,  Kviksølv,  Datura, 
Itevekager  forvoldte  hver  3  Dødsfald,  Saltsyre,  Potaske, 
Blysukker  og  Kulsyre  hver  1  Dødsfald.  2  Individer  bleve 
dræbte  ved  giftige  Svampe.  I  3  Tilfælde  blev  der  fundet 
stødt  Glas  i  Fødemidler.  Belladonna.  Eau  sedative,  Fiora- 
vantibalsam,   Euforbium,   Colchicum    krævede  hver  1   Ofi^er. 

2  Gange  blev  Frø  af  Spartium  Scoparium  anvendt  med 
Resultat  som  Gift. 
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Det  maa  antages,  at  der  er  forekommet  omtrent  en 
halv  Gang  flere  Tilfælde  af  Giftmord  og  Forsag  derpaa,  som 
ikke  ere  komne  til  Åvtoritetemes  Kundskab.  Særligt  frem- 
hæves de  talrige  Giftmord,  som  ere  lykkedes  ved  Anven- 
delsen af  Eobbervitriol,  Spanskgrent  og  andre  Stoffer,  der 
let  fremkalde  Brækning. 


Hen  astlfekrUe  Tlrkning  af  køldø  Klysterer«  Dr.  La  pin  (Petersbnrg. 
med.  Woch.)  meddeler  Resnltaterne  af  en  Rcskke  Forsøg,  som  ere  blevne 
anstillede  paa  Manasseins  Klinik,  over  den  antifebrile  Virkning  af 
kolde  Kljsterer.  Fomd  for  KIjrsmaeta  Anvendelse  blev  Temperaturen 
maalt  i  Azelhaien,  i  Hjpogastriet  og  i  Endetarmen.  Der  blev  brugt  1 
Liter  Vand,  5 — 10^  varmt,  det  blev  injiceret  ved  Hjælp  af  en  Heyacs 
Tragt  med  et  Trjk  paa  2  Fods  Faldhøjde.  Af  de  60  Forsøg  bleve 
de  26  anstillede  paa  Febrile,  12  paa  Ikke-Febrile  og  12  paa  Snnde. 
De  gave  følgende  Besnitater: 

1.  Kolde  Kljsterer  nedsætte  Temperaturen  for  en  forholdsvis  lang 
Tid.  Efter  Klysterer  paa  10°  naar  Temperaturen  først  sin  tidligere 
Højde  i  Axelbalen  efter  80—40  Minutters,  i  Hjpogastriet  efter  1  Times 
og  i  Endetarmen  efter  iVi  Times  Forløb;  Efter  Kljsterer  paa  5^  varer 
Afkølingen  i  Aselhnlen  40 — 50  llinutter,  i  Hjpogastriet  og  Endetarmen 
betydeligt  Længere  end  ved  10°,  saa  at  den  tidligere  Temperatur  ikke 
blev  naaet  før  efter  2— 2Vt  Times  Forløb. 

2.  Klysterer  paa  10°  taales  i  alle  Tilfælde  uden  Undtagelse  godt 
og  efterlader  ofte  en  behagelig  Følelse  "åf  Kølighed,  der  udbreder  sig 
over  hele  Legemet,  Kljsterer  paa  5°  taales  af  Nogle  godt,  medens  de 
hos  Andre  fremkalde  ubehagelige  Fornemmelser  i  Underlivet;  ved 
Febris  recurrens  kan  der  indtræde  Knldegjsninger. 

3.  Tempetatnrformindskelsen  er  betydeligere  hos  Febrile  end  hos 
Ikke-Febrile  og  Sunde;  hos  Febrile  0,6—0,4°  i  Axelhulen,  1,5°  i  Hy- 
pogastriet  og  5—1,7°  i  Endetarmen;  hos  Ikke-Febrile  0,4--0,8^  i  Axel- 
hulen,  1,4-  1,8°  i  Bypogastriet  og  2,6-~l,4°  i  Endetarmen. 

4.  SauQtidig  med  Temperaturformindskelsen  findes  ogsaa  en  For- 
mindskelse af  Pulsens  og  Aandedrættets  Hyppighed. 

5.  Temperaturformindskelsen  er  betydeligst  i  Endetarmen,  dernæst 
i  Hypogastriet,  ringest  i  Axelhulen. 

6.  Fordelene  ved  at  benytte  de  kolde  Klysterer  som  et  Hjælpe- 
middel ved  Siden  af  andre  kraftigt  virkende  antipyretiske  Midler  ligger 
deri,  at  de  samtidig  med  at  formindske  Temperaturen  tillige  opfylde 
andre  Indikationer;  de  bortQæmede  ansamlede  Exkrementer,  formindske 
Meteorismen  ved  at  bortskaffe  Luftansamlinger  og  forøge  derved  Be- 
▼iBgeligheden  af  Mellemgulvet;  til  en  vis  Grad  formindske  de  ogsaa 
Bkdtilstrømningen  til  Endetarmens  Naboorganer,  navnlig  Livmoderen 
og  Urinblæren. 

7.  Klysteret  fremkalder  hos  de  forskjellige  Individer  Afføring  til 
forskjenig  Tid  (fra  Vé  til  2Va  Minut). 

8.  Det  kolde  Klyster  maa  derfor  foretrækkes  for  det  varme  ikke 
alene  hos  febrile  Patienter  men  ogsaa  i  alle  de  Tilfælde,  hvor  det  gjælder 
om  samtidig  med  at  ndtømme  Tarmen  tillige  at  virke  toniserende  paa 
den  og  formindske  Blodtilstrømningen  til  Bækkenocganeme. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  42.     1879.) 


Rrldealike  FwktM  1  møheiktru  laegi. 

rel<ri11igt  tUiendto  Lis 
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fiktice.  Dxstriktolflpge- Embedet  i  Smhy  er  ved  den  hidtilværende 
Distrlktslaegea  Befordring  til  et  andet  Embede  blevet  ledigt 

De,  som  maatte  ønske  Anscttelse  i  ovennsvnte  Embede,  anmodes 
om,  inden  den  29de  Jannar,  at  indlevere  deres  paa  behørigt  stemplet 
P^ir  skrevne  Ansøgninger,  ledsagede  af  de  fornødne  Vidnesbyrd,  til 
SnndhedskoUegiets  Dekanns,  Etatsraad,  Dr.  med.  Schluisner,  der 
har  Kontorlokale  i  Hestemøllestræde  Nr  4. 


Ecttdie.    I  Xr.  1  Pag.  2  Linie  17  f  o.:  1876  læs:  1876. 


Orenlgt  tTer  Sjgdsnve,  DtéifiM  eg  Ftdsler  1  QtbenhaTo. 

Fra  Kjøbenhavns  prakt  Læger  (176)  er  i  U^en  til  den  30.  Decbr. 
anmeldt  877  Sjgdomstilfalde,  hvoriblandt  778  af  Farsoter,  nemlig 
Kopper  O,  Skaalkopper  20,  Mæslinger  128,  Skarlagensfeber  49, 
ondartet  Halssjge  20,  Stmbeboste  1,  Kighoste  26,  Faaresjge  15, 
gastrisk  Feber  20,  tjf.  Feber  15,  exanthematisk  Tyfaa  O,  Blodgang  2, 
asiatisk  Kolera  O,  indeni.  Kolera  og^knt  Diarré  61,  Ansigts*  og  anden 
Vandrerosen  21,  Barselfeber  1,  ondartet  Saarfeber  O,  Koldfeber  2, 
Brystkatarrh  211,  Grippe  5,  Lungebetændelse  28,  Halsbetændelse  118. 
aknt  Ledderhevmatisme  33.  andre  Farsoter  2  (Zona  1  og  Erythem  1  Til- 
melde); desuden  Gonorré  60,  venerisk  Saar  16,  erhvervet  Sjfilis  7, 
medfødt  Sjfilis  O,  Fnat  6,  Drankergalskab  3,  Brændevinssygdom  8. 

Dødsfaldenes  Antal  er  165.  Dødsaarsagerne  ere :  Farsoter42 
fMæslinger  13,  Skarlagensfeber  8,  ondartet  Halssyge  5,  Stmbeboste  5, 
Kighoste  4,  ijt  Feber  1,  indeni.  Kolera  og  aknt  Diarré  3,  Ansigts-  og 
anden  Vandrerosen  2,  Barselfeber  1);  Blodforgiftninger  3;  kon- 
stitationelle  Sygdomme  22  (Lnngesvindsot  11):  voldsomme 
Dødsaarsager 2  (Selvmord  1;  Dannelsesfejl  8;  lokale  Organ- 
•jgdomme  56;  Sygdomme  i  de  ydre  Dele  3;  andre  hyppige 
Dødsaarsager  19  (Tæring  hos  Smaabøm  4). 

Levendefødte  ere  162  (92  Drenge,  70  Piger);  Dødfødte  5.. 
Normal   Varme    med    foldende  Barometer;   friske,   vestlige  Vinde, 
fiigtig  Lnft  og  smaa  Regnbyger. 


Bekjendtgjørelsen 


Lægtrnes  Enkekasse. 

EoDtingentet  for  1880  bedes  af  de  udenfor  KjebenhavQ 
boende  iDteressenter  indaendt  i  Jannar  til  praktiserende  Læge 
t.  åfmr,  Skindergade  Nr.  45.  Sammesteds  modtages  AnmeU 
delsa  oni  nye  Interessenter. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

^  (Kronprinsessegade  22) 

er  aabent  for  Herrer  Kl.  7— 9  og  IVa— 2V2, 
for  Damer  og  Børn  Kl.  11— 12  og  2V2— 3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Kramp. 

Den  1ste  Februar  1880  bliver  der  5  Pladser  ledige  som 
surnumerær  Kandidat  ved  Kommunehospitalet. 

Ansættelsestiden  er  paa  6  Maaneder,  og  i  det  Døgn 
Kandidaterne  have  Vagt,  tilstaas  der  dem  Værelse  til  Ophold 
og  Middagsmad. 

Funktionstiden  paa  en  Sygeafdeling  er  3  Maaneder,  og 
Kandidaterne  kunne  efter  V2  Aars  Tjeneste  ikke  vente  An- 
sættelse paa  en  anden  Afdeling,  med  mindre  saadan  Ansæt- 
telse ikke  ønskes  af  nogen  anden,  der  ikke  har  haft  Lejlighed 
til  at  gjøre  Kandidattjeneste. 

Kandidater,  der  indtræde  som  surnumerære,  kunne  ikke 
vente  at  erholde  Ansættelse  som  fast  Lægekandidat. 

Da  den  ene  af  de  ledige  Pladser  er  paa  Hospitalets 
6te  Afdeling,  tilføjes,  at  Tjenestetiden  for  den  surnumerære 
Kandidat  paa  denne  Afdeling  er  6  Maaneder,  og  at  med 
Ijenesten  paa  denne  Afdeling  tabes  ikke  Betten  til  enten 
senere  at  søge  fast  Kandidatplads,  eller  senere  at  søge  sur- 
numerær Tjeneste  i  den  sædvanlige  Tid  paa  de  andre  Af- 
delinger. 

Ansøgninger  indleveres  inden  den  15de  Januar  1880  til 
Hospitalets  Forstander. 

Kjøbenhavns  Magistrats  2den  Afdeling, 
den  23de  December  1879. 

_  -  I    -      -     -  ■  I  -         -  Il     ■■  — .  ■ 

C.  Aeh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Temperatiirnedsættende  Vandpuder 

efter  Prof.  H^fili^s  Methode  (se  gynækologiske  og  obstetrisiske 
Meddelelser  Bd.  2.  H.  3)  faas  i  C.  Nyrtps  Etablissement.  — 
Efter  senere  Bestemmelse  af  Prof  Prof.  lofiti  leveres  Vand- 
puden  ikke  med  Ballen,  men  med  Hane  paa  Slangen  og  med 
løs  Tragt 

»■■  ■  -^^^  ^. ■■■»-■■  I  ■  ■■  I  ■■■  .»i^   —.I     1^^  ■  ■■■■■■■#  ^ 

Undertegnede  flytter  i  Januar  Maaned  ira  Hasle  til 
Brønderslevstation. 

L.  Søresieo. 


c.  A.  Reitsels  Forlag.    Bianco  Lu&os  Kfl.  Hof-Bogrtrrkkeri. 


IJf  kealuiTM.  1. 17.  JtBiar  ISS«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  3. 4. 


Redigeret  af  Dr.  T.  B«Me. 


IndkeM i  A  S e  1 1 :  Lægerne  og  Distributionsretten  H.  Bamberger: 
Om  Morbns  Brightii  og  denH  Forbold  til  andre  Sygdomme.  W.  Wein- 
berg:  Yurkningen  af  Pilokarpin  ved  Blykolik.  Demme:  Tarmkatarrh 
og  Enteromycoais  i  den  tidligste  Barnealder.  Minist.  Skr.  til  Amtmanden 
orer  Svendborg  Amt.  Miniat.  Skr.  til  Amtmanden  over  Præstø  Amt. 
Vakance.  Dødsfald.  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenbavn.  Be- 
kjendtgjørelser. 


httgtnt  tg  DistfibtftiMsretten. 

Af  prakt.  Læge  A.  Sell  i  Tersløse. 


Der  er  nu  hengaaet  o?er  fire  Aar,  siden  Lægerne  ved  Justits- 
ministeriets Besolotion  fik  Tilladelse  til  at  distribuere  Medicin. 
Forholdet  for  bYer  enkelt  Læge  bestemmes  af  Ministeriet, 
han  bliver,  hvis  ban  ønsker  Distributionsret,  henvist  til  be* 
stemte  Apotheker,  maa  kun  udlevere  Medicinen,  naaf  den  af 
disse  er  forseglet,  emballeret  og  signeret,  maa  udstede  en 
Beoept  med  Tazation  og  kan  enten  selv  modtage  Betajingen 
derfor  eller  sende  Becepten  til  Apothekeren.  Anledningen 
til  denne  Resolution  var  vistnok  dels  den  foregede  Trang  hos 
Landbefolkningen  til  at  Medicinen  kunde  være  den  ligesaa 
let  tilgængelig  som  Lægehjælpen,  dels  det  Faktum,  at  mange 
Læger  paa  Landet  uden  Tilladelse  distribuerede,  vistnok  end- 
ogsaa  dispenserede  Medicin.  Herved  var  da  atter  givet  Mu- 
ligheden af  at  ét  Apotbek  kunde  favoriseres  af  Lægen  paa  et 
andets  Bekostning,  det  være  sig  nu  paa  Grund  af  en  lettere 
Kommunikation  eller  af  andre  Åarsager. 

4de  JUkke.  i  »te  Bd. 
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Det  kunde  ikke  være  med  ublandet  Glæde,  at  Lægen 
paa  Landet  saå  sit  Forhold  til  de  nærmeste  Åpotheker  bestemt 
ved  den  ministerielle  Resolution.  For  mange  Læger,  der  ikke 
bo  midt  mellem  to  eller  flere  Kjobstæder  eller  ved  Jærnvej, 
der  ferer  til  Apotheket,  men  saaledes,  at  de  have  en  Kjeb- 
stad  paa  deres  ene  og  et  Landapothek  paa  deres  anden  Side, 
maatte  det  være  og  er  det  forbundet  med  betydelig  Vanske- 
lighed at  holde  deres  Medicinbeholdning  saa  komplet  som 
muligt,  naar  den  skal  rekruteres  fra  et  Apothek,  med  hvilket 
der  fra  deres  Bopæl  ikke  findes  anden  Kommunikation  end 
den,  de  selv  maa  sætte  i  Gang,  medens  de  have  en  daglig 
og  let  Kommunikation  med  Kjebstæderne.  Det  har  da  ogsaa 
vist  sig  at  Landapothekerne ,  efterat  Lægernes  Mængde  paa 
Landet  er  tiltagen  og  efter  den  ministerielle  Resolution,  have 
faaet  et  sterre  Opland  end  far,  og  at  Oplandet  er  blevet 
desto  stérre,  jo  flere  Læger  der  have  nedsat  sig  midt  mellem 
Landapotheket  og  de  omgivende  Kjebstæder,  eller  nærmere 
det  ferste;  thi  Kjebstæderne  have  af  mange  andre  Aarsager 
jo  altid  haft  Fordelen  paa  deres  Side.  I  Forbigaaende  skal 
jeg  bemærke,  at  Onsket  om  et  sterre  Opland  hist  og  her 
har  bevæget  Apothekere  paa  Landet  til  ved  Avertissementer 
i  Blade  og  paa  anden  Maade  at  sege  at  faa  yngre  Læger  til 
at  bosætte  sig  paa  Steder  som  i  andre  Henseender  ikke 
egnede  sig  til  Lægepladser. 

I  Tiden  forud  for  den  ministerielle  Resolution  rivaliserede 
Apoth.ekrene  indbyrdes  for  at  vinde  Landlægen  for  deres 
Apothek.  Dette  kunde  have  sin  gode  Side,  men  hvor  Sporgs- 
maalet  gjordes  til  et  pekuniært  ved  en  gjensidig  Overbyden 
i  Rabatten,  kunde  en  Demoralisation  næppe  undgaas.  Mini- 
steriets Resolution  har  sat  en  Stopper  for  denne  Rivaliseren. 
Hvad  sirlig  Rabatspergsmaalet  vedrører,  saa  er  dette,  som 
bekjendt,  imidlertid  igjen  i  den  senere  Tid  sat  paa  Dags- 
ordenen fra  Apothekrenes  Side,  men  Forholdet  er  nu  et 
andetø  det  er  ikke  den  ene  Åpotheker,  der  vil  vinde  Prose- 
lytter ved  at  tilbyde  en  starre  Rabat  end  den  anden  ,  men 
det  er  Apothekeren  der  afisker,  at  den  Rabat,  det  hidindtil 
har  været  Vedtægt  at  yde  Landlægen,  skal  bortfalde.  Spergs- 
maalet  blev  debatteret  paa  Apothekerforeningens  Generalfor- 
samling i  Aarhus  i  Avgust  f.  A.,  hvor  der  vedtoges  en  Re- 
solution og,  hvis  jeg  er  rigtig  underrettet,  er  det  eller  skal 
det  forelægges  Sundhedskollegiet.  Jeg  har  derfor  ment,  at 
det  kunde  være  heldigt,  om  distribuerende  Læger  udtalte  sig 
om  Sagen.  Saavidt  jeg  véd,  er  det  ikke  sket  tidligere,  uagtet 
herved  muligvis  Forhold  og  Omstændigheder  kunde  blive  be- 
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l)'ste,  som  deD,  der  ikke  befinder  sig  in  medias  res,  kun  til- 
dels kan  have  Kundskab  om.  ■—^'  Jeg  skal  tillade  mig  at 
^ere  en  Begyndelse  i  Haab  om,  at  særlig  mine  distribuerende 
Kolleger  Tille  felge  efter. 

Den  Resolution,  som  Apothekerforeningens  Generalfor- 
samling vedtog  efter  dens  Direktions  Forslag,  lyder  saaledes 
etter  »Ny  &rm&cevtisk  Td.»  af  6te  Septbr.  f.  A.:  «Med  Hensyn 
til  de  distribuerende  Læger,  da  formener  Forsamlingen,  at 
da  Apotheker  og  Læge  ikke  ter  forenes  i  én  Person,  er  det 
principielt  urigtigt,  at  de  distribuerende  Lægers  Medicinud- 
levering er  forbunden  med  en  pekuniær  Fordel.  Forsamlingen 
erkjender  det  Hensigtsmæssige  og  Betryggende  for  Publikum 
paa  Landet  i,  at  Adgangen  til  Medicin  lettes  det  paa  denne 
Maadé  og  maa  derfor  anse  Institutionen  med  de  destribuerendé 
Læger  for  nedvendig,  men  formener  dog,  at  en  bedre  Ord- 
ning vilde  tilvejebringes,  naar  a)  de  distribuerende  Læger  intet 
pekuniært  Vederlagerholdt  for  Distributionen  af  den  dem  leve- 
rede Medicin  i  Form  af  Habat,  men  at  b)  Medicinen  leve- 
redes dem  frit  i  Huset  og  c)  at  fordærvet  Medicin,  dog 
inden  en  rimelig  Tidsfrist,  erstattedes  med  ny.« 

Ved  at  gjenn«mse  denne  Udtalelse  bliver  det  strax  iøjne- 
faldende, at  et  af  de  væsentligste  Punkter  i  Forholdet  mellem 
Apotheker  og  Læge  ikke  direkte  omtales:  Hvem  skal  indkas- 
sere Belebet  for- Medicinen,  og  hvem  skal  bære  Risikoen  for 
det,  som  ikke  betales?  Indirekte  berøres  det  dog,  idet  der 
snb  c  er  Tale  om,  at  fordærvet  Medicin  skal  erstattes 
Lægen  med  ny.  Dette  forudsætter  naturligt,  at  Medicinen 
efter  Udleveringen  til  Lægen  betragtes  som  tilhørende  denne. 
Spergsmaalet  bliver  da:  er  det  Apothekerens  Mening,  at 
Lægen  uden  Godtgjarelse  skal  paatage  sig  Risiko,  Inkassering 
og  det  Arbejde,  som  er  forbundet  med  Distributionen?  Det 
vilde  ganske  sikkert  være  meget  behageligt  for  Apothekeren. 
Hans  hele  Ulejlighed  vilde  være  endt  ved  Medicinens  Af- 
levering til  Lægen,  og  hans  hele  Risiko  vtlde  indskrænke  sig 
til  Erstatning  af  den  fordærvede  Medicin.  Jeg  tror  ikke,  at 
man  i  noget  andet  Forhold  vilde  finde  noget  Tilsvarende,  og 
det  forekommer  mig,  at  er  det  end  en  Nødvendighed  for 
Lægen  paa  Landet  at  være  forsynet  med  Medicin,  og  er  han 
end  henvist  til  bestemte  Apotheker,  saa  er  dette  dog  en 
lovlig  stor  Fordring  at  stille  til  ham. 

Enhver,  der  kjender  lidt  til  Forholdene  paa  Landet  véd, 
at  Medicinens  Betaling  baade  paa  Apotheker  og  hos  Læger 
for  en  stor  Del  ikke  finder  Sted  ved  Medicinens  Modtagelse. 
Forholdet    er    naturligvis   noget  forskjelligt   paa   forskjellige 
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Steder.  For  mit  personlige  Vedkommende  antager  jeg  efter 
et  Skjen,  at  omtrent  V2o  betales  ved  Modtagelsen,  Resten 
senere  eller  maa  opkræves.  Der  lebes  altsaa  en  stor  liisiko, 
der  bliver  desto  starre,  jo  sterre  Fattigbefolkning  der  findes 
paa  en  given  Egn.  Hovedmassen  er  og  bliver  jo  altid  Ar- 
bejdsklassen, der  lever  fra  Haanden  i  Munden.  Denne  Risiko 
vil  vanskeligt  kunne  formindskes;  saalænge  man  ikke  vil 
nægte  Lægehjælp,  hvor  man  ikke  i  samme  øjeblik  bar  sit 
Honorar  i  Haanden,  saalænge  vil  man  ikke  kunne  nægte 
Henstand  med  Medicinens  Betaling,  selv  hvor  den  rimeligvis 
vil  blive  in  infinitum*  —  Et  andet  Punkt  er  Inkasseringen. 
Erfaringen  har,  i  ethvert  Tilfælde  paa  flere  Steder,  vist,  at 
det  er  nødvendigt  flere  Gange  aarlig  at  lade  Beldbene  op- 
kræve hos  de  Faagjældende,  der  }o  paa  Landet  bo  spredt 
over  et  stort  Terræn.  Inkasseringen  bliver  derfor  en  ikke 
ringe  pekuniær  Udgift  for  Lægen.  Foretrækker  han  at  om- 
sende sine  Regninger  pr.  Post,  kan  han  i  Reglen  være  sikker 
paa  endnu  sterre  Tab.  Desværre  gives  der  intet  Tredje.  En 
anden  Omstændighed  ved  Inkasseringen  er  det  temmelig  vidt- 
loftige  Regnskab,  den  fordrer.  Man  kunde  maaske  indvende, 
at  Lægen,  der  jo  dog  skal  udstede  og  omsende  Regninger, 
med  en  lille  Ulejlighed  kunde  tilfeje  Medicinen.  1  Praxis 
forholder  det  sig  imidlertid  anderledes,  selv  om  Betaling  for 
Lægehjælp  og  Medicin  skal  opkræves  hos  den  samme  Person; 
dette  er  imidlertid  for  en  stor  Del  af  Sygekassernes  Vedkom- 
mende ikke  Tilfældet,  ofte  betaler  Sygekassen  Lægehjælpen 
men  ikke  Medicinen. 

En  Betragtning,  som  maa  paatrænge  sig,  ei:  den:  til- 
kommer der  da  Lægen  ingen  Godtgjerelse  for  det  betydelige 
Arbejde,  han  paatager  sig  ved  Distributionen,  og  som  Apo- 
thekeren  herved  fritages  for?  Man  har  urgeret,  at  Lægen 
maatte  nejes  med  den  Fordel,  det  var  for  ham  at  have 
Distributionsret.  Ja,  ganske  vist  er  det  en  betydelig  Ret, 
men  man  bor  ikke  glemme,  at  den  med  det  Samme  er 
blevet  til  en  besværlig  Pligt.  Den  Faktor,  som  ferst  og 
fremmest  nyder  Godt  af  den  nye  Indretning  er  den,  som  her 
nyde  det,  nemlig  Publikum.  For  Lægen  er  det,  som  sagt, 
ogsaa  en  Fordel,  men  hvad  man  heller  ikke  ber  overse,  er 
den  store  Fordel,  det  er  for  en  Apotheker  at  have  en  Del 
distribuerende  Læger  knyttet  til  sit  Apothek.  Jo  flere  Læger 
paa  Landet,  desto  flere  Patienter  og  desto  sterre  .Medicin- 
forbrug. Er  der  en  Læge  i  enhver  Landsby,  er  det  størst. 
Har  Lægen  ikke  Distributionsret,    benyttes  han. i  Alminde- 
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lighed  sjældnere, '  og  endnu  sjældnere  ville  Recepter  indlebe, 
især  til  et  fjærntliggende  Landapotbek. 

Betragter  man  nu  Rabatspørgsmaalet  med  Justitsmini- 
steriets Resolution  af  22de  Maj  1875  til  Udgangspunkt,  saa 
lyder  denne  i  den  omtalte  Henseende  saaledes:  »at  de  (Lægerne) 
for  hver  Ordination  udstede  en  Recept,  som  de  enten  forsyne 
med  Taxation  og  udlevere  til  Patienten ,  af  hvem  de  da  selv 
modtage  Betalingen,  eller,  tilstille  Apothekeren,  der  senere 
indkræver  Betalingen  hos  den,  der  af  Lægen  har  modtaget 
Medicinen.*  Det  overlades  altsaa  Lægen  og  Apothekeren  at 
ordne  Korholdet  mellem  hinanden  indbyrdes.  I  samme  Ret- 
ning udtaler  sig  ogsaa  senere  Sundhedskollegiet  i  en  af  Ju- 
stitsministeriet bifaldet  Skrivelse  (se  SimdhedskoUegiets  Aars- 
beretning  for  1877.  H.  1.  S.  178).  Naar  der  nu  fra  Apothekeres 
Side,  som  det  er  fortalt  mig,  er  en  Stemning  for  at  sege  at 
faa  sat  almengyldige  snævrere  Grænser  i  dette  Forhold,  idet 
de  maaske  gaa  ud  fra,  at  Lægerne  paa  Landet  nedvendigvis 
maa  have  Distributionsret  for  at  kunne  existere  (der  gives 
dog  enkelte  Læger  paa  Landet,  som  ikke  benytte  sig  af 
denne  Rel),  saa  forekommer  det  mig  at  være  et  Misgreb, 
der  bar  sin  Aarsag  i  et  mangelfuldt  Kjendskab  til  den  distri- 
l)uerende  Læges  Stilling.  Saaledes  som  Forholdet  nu  er 
mellem  Læge  og  Apotheker,  staar  det  jo  denne  frit  for  selv 
at  være  Inkassator.  Men  hvorfor  foretrækker  han  da,  med 
vistnok  faa  Undtagelser,  at  yde  Lægen  en  starre  Rabat  og 
være  fritaget  for  Risiko  og  Inkassering  eller  en  mindre  Rabat, 
naar  Lægen  inkasserer  men  ikke  paatager  sig  Risiko?  Vistnok 
af  den  simple  Aarsag,  at  hans  Tab  uden  Lægens  Mellemkomst 
vilde  blive  mere  elier  mindre  betydeligt  storre  end  Rabatten. 
Og  hvorfor?  Fordi  Apothekeren,  der  bor  f.  Ex.  1^2  Mil  fra 
Centrum  for  Lægens  Praxis,  dels  aldeles  ikke  kjender  de 
Personer,  til  hvilke  Medicinen  er  udleveret,  dels  vil  have  stor 
Vanskelighed  ved  at  finde  Mange  af  dem ;  den  væsentligste 
Aarsag  til  at  Lægen  lettere  faar  betalt  Medicinen  end  Apo- 
thekeren, er  imidlertid  vistnok  den,  at  Lægen  udover  en 
sterre  moralsk  Pression,  dels  ved  at  Patienten  i  paakom- 
mende  Sygdom  igjen  er  henvist  til  hans  Hjælp,  dels  ved 
hans  personlige  Forhold  til  Lægen  som  hans  Læge.  At  dette 
forholder  sig  saaledes,  have  distribuerende  Læger,  der  have 
opgivet  deres  Praxis,  faaet  at  fole. 

I  Forholdet  mellem  Læge  og  Apotheker  findes  der  altsaa 
flere  Alternativer:  Det  Hyppigste  er  vel,  at  Lægen  mod  en 
bestemt  Rabat  paatager  sig  Alt  til  Distributionen  henharende, 
naar  undtages  det,  at  Medicinen  bringes  ham  og  destrueret 
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Medicin  tilbageleveres.  Men  selv  om  Apothekeren  er  Inkas- 
sator, maa  der  dog  ydes  Lægen  en,  rigtignok  mindre  Godt- 
gjerelse,  naar  Distributionen  ikke  ligefrem  skal  være  for- 
bunden med  Tab  for  ham.  Lægen  maa  nemlig  til  Land- 
apotheket  oftest -leje  et  Bud,  naar  hans  Rekvisition  ikke  skal 
gaa  den  langsommere  Postvej,  hvorved  spildes  1—2  Dage. 
Budet  hjembringer  ham  tillige  den  Medicin,  han  trænger  mest 
tiL  En  anden  Omstændighed  er,  at  det  ikke  kan  undgaas, 
at  en  Del  Medicin  forglemmes  noteret.  Naar  en  Læge  paa 
Landet  kommer  hjem  efter  en  længere  Tur,  hvor  han  har 
tilset  en  sterre  elier  mindre  Mængde  Patienter  og  ved  sin 
Hjemkomst  finder  en  Del  Patienter,  efter  hvis  Expedition 
han  igjen  skal  begive  sig  paa  Kejse,  faar  han  ofte  ikke  Tid 
til  at  notere  den  udleverede  Medicin  inden  han  igjen  kommer 
hjem,  maaske  sent  om  Aftenen,  træt,  trængende  til  Hvile. 
Meget  vil  her  let  kunne  glemmes  mellem  Aar  og  Dag. 
Bortset  fra  Sporgsmaalet  om  en  Godtgjerelse  for  det  store 
Extraarbejde  Distributionen  fordrer,  og  bortset  fra,  at  denne 
er  en  betydelig  Indtægtskilde  for  Apothekeren,  maa  der  efter 
mip  Mening,  og  forhaabentlig  ogsaa  efter  Apothekrenes,  ydes 
Lægen  en  passende  Godtgjerelse  i  dette  Tilfælde. 

Mellem  disse  to  Tderpunkter  ligger  der  andre  Mulig- 
heder, saaledes  som  at  Lægen  inkasserer  uden  Risiko  etc, 
hvilket  jo  privatim  maa  ordnes  mellem  Parterne. 

Der  er  endnu  et  Punkt,  som  maa  berares:  naar  en  Læge 
i  et  Aar  skal  tage  sin  Medicin  fra  ét  Apothek,  i  et  andet 
fra  et  andet,  og  han  har  forskjellig  Overenskomst  med  begge 
Apothekrene,  saaledes  at  f.  Ex.  den  ene  Apotheker  selv  har 
Inkassation  og  Risiko,  den  anden  har  overladt  den  til  Læ^ren, 
saa  bliver  Spergsmaalet:  hvorledes  skal  han  ved  Aarets  Slut- 
ning forholde  sig  med  den  Medicin,  der  er  i  Behold?  Man 
vil  vel  næppe  kunne  forlange  af  en  Læge,  at  hans  betydelige 
Distributionsarbejde  skulde  foreges  yderligere  ved  at  skulle 
passe  paa,  om  den  i  Aarets  Begyndelse  udleverede  Medicin 
er  fra  det  eller  det  Apothek.  Har  Lægen  -for  begge  Apo- 
theker Risiko,  er  Sagen  ligefrem,  har  han  den  kun  for  ét 
eller  ingen  af  dem,  saa  ser  jeg  ingen  anden  Udvej,  end  at 
Beholdningen  ved  Aarets  Slutning  maatte  tilbageleveres .  det 
.paagjældende  Apothek,  uagtet  dette  vilde  paafere  Apothekeren 
et  ikke  ringe  Tab. 

Som  det  af  det  Foregaaende  vil  fremgaa,  tror  jeg,  at 
den  bedste  Ordning  mellem  Læge  og  Apotheker  er  og  bliver 
den,  at  Lægen  erholder  en  Rabat  —  forskjellig  under  for- 
skjellige  Forhold  —  der  sikkert  kan  dække  hans  Udgifter  og 
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^i>f  og  jeg  tror,  at  denne  Ordning  vil  være  den  mest  lige- 
fremme for  begge  Parter  og  medfare  det  mindste  Tab.  Man 
Til  vel  aldrig  gaa  saa  vidt  at  nægte  Lægen  den  Udvej,  at 
han  kan  lade  Apothekereh  opkræve  Belebet  for  Medicinen, 
vil  man  indfere  Indskrænkninger  paa  det  evrige  Omraade, 
vil  Apothekerstanden,  jeg  tvivler  ikke  derom,  let  komme  til 
at  fortryde  det. 

Enhver  distribaerende  Læge  anskede  vistnok  helst,  at 
det  maatt«  kunne  komme  saa  vidt,  at  han  havde  etApothek 
ved  Siden  af  sig.  Da  dette  næppe  i  nogen  overskuelig 
Fremtid  vil  finde  Sted ,  er  det  forelabig  vor  Opgave  at  sage 
at  faa  udviklet  Distributionen,  dels  ved  at  gjare  den  saa 
sikker,  dels  saa  omfangsrig  som  mulig.  I  farste  Henseende 
lader  Signeringen  Noget  tilbage  at  anske  paa  mange  Steder. 
Den  til  Lægen  udleverede  Medicin  bærer  paa  Etikettens  Revers 
i  Reglen  Medikamentets  Vægt  og  Art  samt  Taxt,  paa  Aversen 
Apothekerens  Navn  som  Underskrift  for  den  Signatur  Lægen 
'ved  Udleveringen  paafarer.  Jeg  tror,  at  det  vilde  være  nok 
saa  rigtigt  om  Medicinens  Vægt,  Sammensætning  og  Tait 
cam  vitro  eller  -æscatula  paa  Reversen  bar  Apothekerens 
Underskrift,  medens  Lægen  paa  Aversen  noterede  Patientens 
l^avn  og  Lægemidlets  Dosis  med  sin  Underskrift.  Derved 
vilde  Ansvaret  fordeles  bedre.  Paa  sine  Steder  træffer  man 
til  Distribution  udleverede  Medikamenter  kun  forsynede 
med  et  Nummer  (vedkommende  Læge  maa  altsaa  have  leveret 
Apothekeren  et  Slags  nummereret  Farmakopé)  uden  Taxt- 
angivelse  og  uden  Underskrift.  Lægen  paaskriver  ikke  Navn 
eller  Dosis,  men  overlader  det  til  Patienten  at  huske,  hvad 
han  har  ordineret.  Dette  er  selvfalgelig  aldeles  uregel- 
mæssigt. 

Hos  enhver  distribuerende  Læge  opstaar  snart  det  ønske 
at  kunne  have  ogsaa  uholdbar  Medicin,  uden  at  overtræde 
Jastitsministeriets  Resolution.  En  Del  Dekokter  og  Infuser 
kan  man  jo  lade  Patienten  selv  tilberede;  mei)  det  er  kun 
Noget.  Der  spores  nu  ogsaa  hist  og  her  hos  Apothekrene 
en  Lyst  til  at  tilberede  Medikamenter  saaledes-,  at  de,  ellers 
uholdbare,  kunne  liolde  sig  i  længere  Tid.  Mange  Medika- 
menter, af  Mixturer  f.  Ex.  Mixt.  ferri  composita,  Mixt.  alba 
kunne  gjares  holdbare  ved  at  deles  i  en  fast  og  flydende  Del, 
andre,  som  Mixt.  acida  suiphurica  ved  at  holdes  koncentrerede. 
Jeg  har  tænkt  mig,  at  man  kunde  opnaa  dette  Gode  ved  at 
have  tverummede  Flasker,  hvis  tvende  Rum  efler  ønske 
kunde  bringes  til  at  kommunicere,  uden  at  man  behavede 
at  lesne  Seglet  paa  Flasken.    Jeg  vil  tillade  mig  at  anbefale 
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det  Princip,  som  bosstaflende  Tegning  viser.  Rummet  A 
fyldes,  aaar  man  f. £x.  ensker  Miit.  acida  sulpfa.,  med  den 
koncentrerede  Miltur,  Rammet  B  med  Aqva  dest.,  eller  hvis 


man  ensker  Uiit.  alba  fyldes  A  med  kalsnr  Kalk  og  Gummi, 
B  med  de  evrige,  flydende  Bestanddele,  hvilket  kan  ske 
uden  at  disse  Sager  komme  i  Berøring  med  hinanden.     Vil 
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man  tilberede  Mixtnren,  drejes  den  skraat  a&kaarne  Glasprop 
en  halv  Gang  rundt  (dette  maa  kunne  ske  under  Seglet), 
Rummene  staa  i  Forbindelse  med  hioanden  og  Ingredient- 
seme  blandes  ved  Sammenrystning.  Vædsker  vilde  jo  let 
kunne  blandes  paa  denne  Maade;  en  Vædske  og  et  Pulver 
(dette  maa  naturligvis  være  fintfordelt  og  tert)  noget  vanske- 
ligere, men  jeg  tror  dog,  at  det  vil  kunne  ske,  naar  Kom- 
munikalionsaabningen  mellem  begge  Bum  gjeres  tilstrækkelig 
stor.  Jeg  gjar  selvfelgelig  ikke  Fordring  paa  her  at  bave 
fFemstillet  noget  praktisk  Brugbart,  men  jeg  tror,  at  man  ad 
denne  Vej,  maaske  med  Forbedringer,  maa  kunne  opnaa 
Noget.  Glasproppen  skulde  jo  samtidig  kunne  drejes  let  og 
sidde  fast.  Dette  kunde  maaske  opnaas  ved  at  indgnide 
Proppen  med  en  fedtet  Substans  og  ved  over  Forseglingen 
at  anbringe  en  Hjælpetraad,  der  holder  Proppen  nede,  men 
som  Lægen,  for  lettere  at  dreje  den,  kunde  løsne  og  atter 
overbinde.  Proppen  skulde  ogsaa  være  flad  ikke  rund,  som 
Tegningen  viser.  Fofmentlig  vil  det  ikke  være  forbundet 
med  store  Vanskeligheder  at  faa  slige  Flaeker  stebt.  Naar 
Patienten  faar  dem  godtgjort  ved  Tilbageleveringen,  vilde  det 
heller  ikke  medfare  starre  Udgift. 

Siden  jeg  taler  om  tomme  Flasker,  kunde  det  maaske 
være  rigtigt  at  berare,  at  ikke  alle  Apothekere  anse  det  for 
deres  Pligt  at  modtage  disse,  naar  en  Rekvisition,  starre  eller 
mindre,  indlaber.  For  mange  Fattige  er  det  en  stor  Hjælp 
ikke  at  bebave  at  betale  en  ny  Flaske  hver  Gang  de  kjabe 
3Iedidn.  Det  vilde  være  gavnligt,  om  dette  Punkt  blev  fast- 
slaaet  af  vedkommende  Myndigheder. 


•m  JHwboa  Brightii  eg  deas  Forhold  til  andre 

Sygdomne. 

Efter  Prof.  H.  Bamberger.     (Volkm.  klin.  Vortr.     173.) 


Endskjandt  det  er  vel  bekjendt,  at  den  Brightske  Nyre- 
sygdom dels  meget  hyppigt  udvikler  sig  af  andre  Sygdomme 
dels  selv  er  en  rig  Kilde  til  forskjeilige  Lidelser,  ere  de 
herhen  hørende  Enkeltheder  dog  kun  ufuldstændigt  behand- 
lede  i  Literaturen  og  ofte  paa  indbyrdes  modsigende  Maade. 
Deres  store  Betydning  for  den  rationelle  Patbologi  af  Morbus 
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Brightii  er  uomtvistelig,  og  allerede  for  næsten  30  Åar  siden 
har  Frerichs  stærkt  fremhævet  dette. 

Forf.  har  sagt  at  bringe  sine  Anskuelser  om  disse 
Funkter  til  Klarhed  ved  at  benytte  det  rige  Materiale,  som 
det  almindelige  Hospital  i  Wien  frembyder,  hvilket  med  stor 
Beredvillighed   blev  stillet  i  hans  Kaadighed. 

Sektionsjournalerne  ere  ferte  nied  særdeles  Omhu  og 
Nøjagtighed,  for  sterste  Delen  under  Uokitanskys  Ledelse, 
og  give  i  Forbindelse  med  Hospitalets  Aarsberetninger  et 
tro  Billede  af  Sygeligheds-  og  Uédelighedsforholdene  idet- 
mindste  for  de  Samfundslags  Vedkommende,  der  befolke 
Hospitalet.  Kun  Barnealderen  er  næsten  ikke  repræsenteret, 
derimod  er  Dedeligheden  paa  de  3  Fodselskliniker  medtaget. 
Forf.  har  kun  benyttet  de  sidste  12  Aargange,  da  han  under 
Udarbejdelsen  saå,  at  et  starre  Omfang  af  Materialet  vel 
kunde  skaffe  storre  Tal  men  ingen  yderligere  Bidrag  til 
Klarhed  og  virkelig  Indsigt. 

I  disse  12  Aar  har  der  været  19000  Sektioner  (paa 
250000  Sygdomstilfælde),  i  hvilke  2430  Gange  blev  stillet 
den  anatomiske  Diagnose  Mb.  Brightii.  Hans  Afhandling 
hviler  paa  nøjagtige  Uddrag  af  dette  betydelige  Materiale  i 
Forbindelse  med  hans  egne  og  saavidt  muligt  Andres  kliniske 
Erfaringer;  af  hvert  enkelt  Tilfælde  har  han  sogt  ved  Sek- 
tionsresultaterne  at  vinde  et  saavidt  muligt  klart  Billede  af 
Sygdomstilfældet. 

Det  sammenstillede  Materiale  omfatter  kun  den  egent- 
lige Mb.  Brightii  (den  parenkymatase  og  interstitielle  Form), 
men  ikke  den  amyloide  Degeneration,  den  blotte  Stase- 
hyperæmi  eller  eyanotiske  Infiltration,  eller  den  egentlige 
(purulente,  ved  Emboli  betingede)  Nepbritis,  uden  naar  de^ 
vare  forbundne  med  virkelig  Mb.  Brightii.  De  ved  akute 
Infektionssygdomme  jævnlig  forekommende  parenkymatase 
Opsvulmninger  af  Barkmassen  ere  derimod  opfattede  som 
akut  Mb.  Brightii. 

Sygdommens  Udviklingstrin  betegnes  i  Protokollerne  som 
akut  Mb.  Brightii,  kronisk  Mb.  Brightii  og  Atrofi  efter  Mb. 
Brightii.  De  svare  saa  temmelig  til  Frerichs  tre  Stadier, 
om  end  Begrebet  akut  Mb.  Brightii  her  ikke  altid  falder 
sammen  med  det  tilsvarende  kliniske  Begreb,  idet  denne 
pathologisk-anatomisk  Diagnose  kan  findes  ved  Sygdoms- 
tilfælde, der  have  bestaaet  i  flere  Maaneder.  «Atrofia  renum* 
omfatter  ogsaa  de  af  Barteis  som  »indskrumpet  Nyre  efter 
interstitiel  Betændelse*  betegnede  Tilfælde.  Mange  ville  vel 
opstille   denne  Form    som    en  selvstændig   ligeoverfor    den 
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ogsaa  til  Atrofi  og  Granulation  førende  parenkymatase  Form, 
JUeningerne  herom  kunne  være  delte,  Spergsmaalet  venter 
maaske  endnu  paa  sin  Åfgjerelse,  men  det  skal  dog  be- 
mærkes, at  Virchow  har  vist,  at  ikke  blot  den  parenkyma- 
tase og  den  i ntersii tielle  Form  men  ogsaa  den  amyloide 
Degeneration  ganske  almindelig  forekomme  jævnsides,  og 
den  praktiske  Gjennemfarelse  af  de  to  Formers  Adskillelse 
steder  for  Øjeblikket  idetmindste  paa  uovervindelige  Van- 
skeligheder. 

Klebs  betragter  derimod  den  interstitielle  smaacellede 
Infiltration  som  det  Væsentlige  i  ethvert  Tilfælde  af  Mb. 
Brightii  og  Forandringerne  i  Urinkanalerne  og  Karnagiernes 
Epithelium  som  sekundære;  Buhl  slutter  sig  til  de  moderne 
Englændere,  der  strængt  skjelne  imellem  den  til  Fedtdege- 
neration (stor,  hvid  Nyre)  og  til  Granulæratrofi  (red  ind- 
skrumpet Nyre)  ferende  Form. 

Aufrechts  Undersagelser  have  vist,  hvor  nær  den 
parenkymatase  og  interstitielle  Form  ere  beslægtede  med 
Hensyn  til  deres  Genese,  idvt  ved  Underbinding  af  en  Urin- 
leder opstod  farst  hin,  senere  denne  Form,  og  den  kliniske 
Er&ring  lærer,  at  den  samme  Sygdom  —  f.  Ex.  Lunge- 
svindsot,  Klappefe^l,  Alkoholisme,  Hindringer  for  Urinens 
Bortskaffelse  —  snart  er  forbunden  med  parenkymates  Nyre- 
betændelse, snart  med  en  af  overvejende  interstitiel  Nephritis 
fremgaaet  indskrumpet  Nyre.  Ved  Undersagelsen  af  de  i  det 
forlabne  Vinterhalvaar  i  det  pathologisk-anatomiske  Institut 
forekommende  Brightske  Nyrer  landt  Forf.,  at  i  alle  Tilfælde 
af  saakaldt  parenkymates  Mb.  Brightii  (stor,  glat  Nyre  med 
svullen,  forskjellig  farvet  Barkmasse)  var  der  tillige  tydelige 
Hyperplasier  i  det  interstitielle  Væv  og  gradevise  Overgange 
til  de  Tilstande,  som  forekomme  ved  udtalt  granulær  Atrofi, 
saa  at  en  Grænse  er  meget  vanskelig  at  trække.  Alt  fore- 
kommer ham  at  tale  fori  at  ved  Morb.  Brightii  ikke  blot  et 
enkelt  Vævselement,  men  alle  de  Barken  dannende  Elementer 
ere  angrebne  om  end  i  forskjellig  Grad.  Ses  Sagen  fra  det 
kliniske  Standpunkt,  finder  man  ganske  vist  en  Gruppe  Til- 
fiaelde  med  særegne  fra  den  sædvanlige  Mb.  Brightii  for- 
skjellige  Symptomer,  hvor  man  sædvanlig  finder  udpræget 
en  idetmindste  overvejende  af  en  interstitiel  Proces  frem- 
gaaet Atrofi,  og  den  i  levende  Live  herpaa  stillede  Diagnose 
bekræftes  ofte  ved  Sek^^onen,  og  man  har  kaldet  denne 
Form,  hvis  Sygdomsbillede  er  træffende  skildret  af  Bar  te  Is 
efter  engelske  Forbilleder,  den  primære  indskrumpede  Nyre, 
men  tager  man  et  sterre  Antal  Tilfælde,  vil  man  ofte  nok 


44 


finde  en  sædvanlig  parenkymates  Nephritis  eller  denne  i 
Forbindelse  med  den  interstitielle  og  endog  med  amyloid 
Degeneration,  hvor  man  havde  ventet  at  finde  udpræget 
granulær  Atrofi,  og  omvendt. 

Senator  har  udtalt  sig  i  samme  Retning,  og  Forf* 
tror,  at  det  kliniske  Billede  mindre  er  betinget  af  den  ana* 
tomiske  Form  end  af  Forlebet  (akut,  kronisk)  og  de  led- 
sagende Falgetilstande.  Han  vil  derfor,  indtil  en  skarpere 
Adskillelse,  baade  pathologisk  og  klinisk,  viser  sig  mulig, 
fole  sig  berettiget  til  at  opretholde  den  patbologiske  Enhed 
i  Mb.  Brightii,  hvorved  megen  Usikkerhed  og  Vilkaarlighed 
undgaas.  Han  deler  Tilfældene  i  to  Grupper:  den  pri- 
mære Form  (807),  der  ganske  vist  ikke  altid  er  uden  Kom- 
plikationer, og  den  sekundære  Form  (1623),  i  hvilken  Nyre- 
lidelsen er  afhængig  af  fofskjellige«  i  Reglen  dybt  i  Orga- 
nismen indgribende  Sygdomme.  Maalestokken  for  Bedem- 
melsen  af  Tilfældenes  primære  eller  sekundære  Katur  gav 
saavel  den  kliniske  Diagnose  som  Sektionsfundet,  om  end 
af  let  fattelige  Grunde  navnlig  den  sidste. 

Ven  sekindære  V«ni  af  Ib.  irightli. 

En  Oversigt  over  de  ætiologisk  vigtige  Sygdomme  og 
deres  Forhold  til  de  forskjellige  Stadier  af  Mb.  Brightii  gives 
i  følgende  Tabel: 


Primer  Sjgdøm. 


Itrbos.  Brightii. 

Sh. 

ihl 

kTNisk 

•Utfilk 

Fm. 

rtn. 

Ftra. 

47 

257 

77 

381 

19 

117 

86 

222 

80 

56 

16 

152 

11 

72 

51 

134 

42 

77 

10 

129 

16 

68 

33 

117 

13 

55 

35 

103 

6 

51 

28 

84 

42 

14 

2 

58 

4 

29 

16 

49 

18 

0 

0 

18 

1 

9 

3 

13 

• 

PreeML 


Tuberkulose,  Fthisis,  Skrofulose  .  .  . 

Klappefejl  i  Hjærtet 

Graviditet  og  paerperal  Tilstand  .  •  . 
Ryflfdomme  i  UrinvejeDe  ........ 

Snppurationer 

Alkoholisme,  Lever-Cirrhose 

Karcinomer 

Lunge-Eixiphjsem 

Tyfus 

Sjfilis 

Skarlag'ehsfeber 

Intermittens 


15,7 
9,1 
6^ 

5,6 
5,2 

4,« 

3,5 
2,4 

2,0 
0,7 
0,ft 


Naar  saa  forskjellige  Sygdomsprocesser  ere  istand  til  at 
fremkalde  en  og  samme  sygelige  Tilstand  i  Nyrerne,  ligger 
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det  nær  at  antage,  at  åex  trods  Forskjellighederne  i  dem 
findes  visse  fælles  Momenter,  der  virke  i  samme  Retning, 
og  de  lade  sig  i  Virkeligheden  ogsaa  let  indordne  under 
3  Grupper,  der  hver  har  et  bestemt  pathologisk  til  Grund 
liggende  Moment. 

Den  farste  af  disse  Grupper  lader  sig  fsre  tilbage  til 
toxiske  og  inficerende  Elementer,  der  enten  tilferes 
ndepfra  eller  dannes  i  Organismen.  Da  alle  disse  Elementer 
i  uforandret  eller  omdannet  Tilstand  udskilles  gjennem  Nyrerne, 
er  man  Verettiget  til  at  antage,  at  de  ved  deres  irriterende 
Virkning  formaa  at  fremkalde  en  Betændelse  i  disse  Or- 
ganer. 

Blandt  de  udenfra  tilfarte  Stoffer  kjende  vi  saadan  Virk- 
ning navnlig  fra  Alkohol;  om  andre  Stoffer  kunne  virke  paa 
lignende  Maade,  kan  ikke  for  jØjéblikket  med  Sikkerhed  af- 
gjares.  De  skarpe  Diuretica  betinge  vel  i  Reglen  kun  for- 
bigaaende  Ålbuminuri  og  Hæmaturi,  men  mulig  kunde  de 
ved  længere  og  stærkere  Indvirkning  fremkalde  en  virkelig 
Nephritis.  Fosfor  synes  kun  at  bevirke  en  Fedtomdannelse 
af  Nyreepitheliet;  ligeledes  anser  Forf.  ikke  de  ved  Mineral* 
syrerne  fremkaldte  Forandringer  for  Mb.  Brightii  men  blot 
for  en  Opfyldning  af  Urinkanalerne  med  Destruktionspro- 
dnkter  af  Blodlegemerne,  navnlig  Hæmatin.  Adskillige  For* 
fattere  have  henpeget  paa  et  Forhold  imellem  den  kroniske 
Blyforgiflning  og  Nyresygdom,  roen  mange  andre  have  ikke 
kunnet  konstatere  dette,  og  Bamberger  maa  slutte  sig  til 
disse  sidste,  idet  der J  de  faa  Tilfælde,  han  har  fundet,  som 
kunde  tydes  i  denne' Retning,  samtidigt  var  Lungesvindsot 
tilstede.  Om  den  ved  Tyfus,  Diftberi,  Skarlagensfeber, 
Kolera  o.  sv.  forekommende  Nyrebetændelse  skyldes  Irrita- 
tion af  ejendommelige  Skizomyceter  eller  andre,  navnlig 
destruktive  Frocesser  i  Legemet,  er  et  Spergsmaal,  han  her 
ikke  kan  gaa  ind  paa. 

Den  langt  overvejende  Rolle  spiller  i  hvert  Fald  de  ved 
Selvinfektion  opstaaede  Former,  betinget  ved  Optagelse  af 
et  ved  Snppuration  eller  paa  anden  Maade  destrueret  orga- 
nisk Materiale  og  de  til  samme  knyttede  særdeles  yngle- 
dygtige lavere  Organismer  (Skrofulose,  Tuberkulose,  Fthisis, 
Caries,  Nekrose,,  forskjellige  Suppurationer  og  Ulcera). 

Den  anden  Gruppe  er  betinget  ved  Blodopstem- 
ninger  (Klappefcjl,  Lungeemfysem,  Eyfoskoliose  og  i  en- 
kelte Tilfælde  kroniske  Lungeinfiitrationer,  Cirrfaose  i  Lun- 
gerne, langvarige  Ansamlinger  i  Lungesækken,  udbredte 
Sammenvoxninger  af  Lungesækken  med  Atelektase. 
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I  Den  3dje,  i  numerisk  Henseende  den  roindste  Gruppe 

^  dannes  ved  Hindring  for  Urinens  Udtammelse  (For- 

?■;  snævring    af  Urinrøret,    Forstørrelse   af  Blærehalskjertlen, 

[,  *  mange  Blaeresygdomme,  Tryk  paa  Urinlederne,  Suppuration 

I  i  Nyrebækkenet),  om  nærmest  ved  det  mekaniske  Tryk  eller 

i  '  ved  en  kemisk  Virkning  er  vanskeligt  at  afgjere. 

Det  er  vel  rimeligt,  at  Forlioldene  ikke  altid  ere  ganske 
simple,  og  at  undertiden  flere  Faktorer  kunne  være  virk- 
somme enten  i  det  enkelte  Tilfælde  eller  i  forskjellige  l?il- 
fælde  af  samme  Årt. 

-•< 

Veo  primære  Form  af  Mb.  Brightii. 

i 

At  denne  saavel  i  sin  akute  som  i  den  kroniske  Form 
|:  kan  opstaa  som  Følge  af 'Forkølelse,  er  hævet  over  enhver 

i  Tvivl,  men  denne  Aarsag  lader  sig  dog  kun  eftervise  for  et 

i  Mindretal  af  Tilfælde,  navnlig  hvad  den  kroniske  Form  an- 

^'  gaar.    For  de  fleste  Tilfældes  Vedkommende  kan  Aarsagen 

F4..   .  ikke  paavises. 

I  '    Af  de  807  Tilfælde  tilhørte  67  den  akute,   357  den 

^.  kroniske  og  983  den  atrofiske  Form. 

f  De   fleste  Angivelser   om  Kjøns-  og  Aldei:sforholdene 

[;  forekomme  Forf.  at  være  ikke  meget  paalidelige,  dels  fordi 

K  Tallene  ere  saa  smaa,  dels  fordi  de  primære  og  sekundære 

7  Former   stedse  sammenblandes,    og   de   sidste   give   ingen 

elier  kun  vildledende  Oplysninger  om  disse  Punkter.    Efter 
^1  Forf.  synes  Sygdommen  at  forekomme  en  Del  hyppigere  hos 

15;  Kvinder  end  hos  Mænd;  med  Hensyn  til  Alderen   (bortset 

fra  Barnealderen,  hvor  den  skarlatinøse  Form  næsten  er 
eneherskende)  falder  efter  Forf.  de  fleste  Tilfælde  i  4de,  5te 
og  6te  Tiaar,  de  akute  især  i  2det,  3dje  og  4de,  de  kroniske 
i  ^de,  5te  og  6te  og  de  atrofiske  i  5te,  6te  og  7de  Tiaar. 

Følgetilstande  af  Mb.  Brightii. 

Her  skal  kun  fremhæves  de  vigtigste  Forstyrrelser,  med 
Hensyn  til  hvilke  en  nøjere  Statistik  har  Betydning. 

Hæmorrhagier  i  Hjærnen  forekom  i  82  Tilfælde 
(10  pCt.),  ved  den  akute  Form  1  Gang,  ved  den  kroniske  29, 
ved  den  atrofiske  52;  oftest,  men  ikke  altid,  fandtes  tillige 
Hjærtehypertrofi  og  Endarteritis.  .  Disse  Hæmorrhagier  op- 
træde ofte  hos  tilsyneladende  sunde  Individer,  idet  Nyre- 
lidelsen' er  forløben  uden  at  give  sig  tilkjende  og  først  op- 
dages ved  en  omhyggelig  Urinundersøgelse;  de  forekomme 
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langt  sjældnere  ved  den  sekandære  Forro,  og  da  næsten 
altid  i  Forbindelse  med  Klappefejl  og  Endarteritis.  p]  n  c  e  p  h  a- 
litis  og  Meningitis  forekomme  mipdre  hyppigt.  En  af 
de  almindeligste  Felger  af  Mb.  Brightii  er  derimod  Lunge- 
betændelse, navnlig  den  kroupese,  lobæré  Form  (22  pCt.); 
Betændelse  i  Lungesækken,  uafhængig  af  Lungelidelse, 
fandtes  sjældnere  og  var  da  i  Reglen  sero-fibrines,  endnu 
sjældnere  Bughindebetændelse  alene  afhængig  af  Nyre- 
sjgdommen.  Udbredte  Tarmkatarrher  og  især  Dysen- 
teri forekom  i  et  ikke  ringe  Antal  Tilfælde  (13,5  pCt.)  med 
en  vis  Periodicitet;  mærkelig  nok  angiver  Bar  teis  aldrig  at 
have  set  dette.  Almindelig  Hydrops  fandtes  i  215  Til- 
fælde (26,6  pGt.)  og  var  i  Modsætning  til  alle  de  andre 
Felgetilstande  hyppigst  allerede  i  den  akute  Periode,  meget 
sjældnere  i  det  atrofiske  Slutningsstadium. 

■Jsrtets  sekundære  forandringer. 

Fedtdegeneration  af  Hjærtekjadet  (med  eller  uden 
Hypertrofi)  forekom  97  Gange,  sjældnere  i  den  akute,  næsten 
lige  hyppigt  i  den  kroniske  og  den  atrofiske  Form,  Betæn- 
delse i  Hjærtesækken  fandtes  ialt  99  Gange,  de  64  Gange 
frisk,  i  de  andre  Tilfælde  som  Sammenvoxninger  af  Sækkens 
Blade  eller  Fortykkelser,  meget  sjældent  i  den  akute,  hyp- 
pigere i  den  kroniske,  overvejende  hyppigst  i  den  atrofiske 
Form.  Endocarditis  fandtes  kun  31,  Myocarditis  kun 
5  Grange. 

De  vigtigste  Forandringer  af  Hjærtet  ere  Hypertrofi 
og  Dilatation,  men  de  ere  ogsaa  de  vanskeligste  at  be- 
demme  i  deres  Forhold  til  Nyrelidelsen;  de  modstridende 
Anskuelser  om  den  egentlige  Aarsag  til  og  specielle  Art  af 
Hjærtets  Forstørrelse  skyldes  for  en  stor  Deel,  at  Forfatterne 
have  arbejdet  med  for  smaa  Tal,  titdels  at  de  mere  kompli- 
cerede sekundære  Former  af  Bb.  Brightii  ikke  tillade  saa 
sikre  Slutninger  som  de  rene  primære  Tilfælde.  Netop  med 
Hensyn  til  Hjærtehypertrofien  lægge  Forfatterne  megen  Vægt 
paa  Adskillelsen  imellem  den  parenkymatese  og  interstitielle 
Form;  Forf.  har  kun  fundet  en  Forskjel  i  Hyppigheden  og 
tror  naturligt  at  kunne  forklare  den  overvejende  Hyppighed 
ved  den  granulære  Form  fremfor  ved  den  parenkymatase 
ikke  af  nogen  Væsensforskjel  i  Processen,  men  af  at  den 
parenkymatase  Form  varer  længst  og  saaledes  sikrest  lader 
den  Hypertrofien  betingede  Aarsag  gjere  sig  gjældende; 
mange  af  de  andre  Falgetilstande  vise  samme  Forhold ,  en 
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stærk  procentvis  Stigen  igjennem  de.  tre  Stadier.  I  de  807 
primære  Tilfælde  forekom  Hypertrofi  344  Gan^e  (42  pCt.). 

Af  sine  ombyggelif^e  Undersøgelser  drager  Forf.  falgende 
Slutninger  angaaende  Hypigheden  af  de  forskjellige  Former 
af  H jærtehypertrofi :  Forstørrelse  af  Hjærtet  kan  forekomme 
i  enhver  Periode  af  Mb.  Brighlii,  men  saavel  absolut  som 
relativt  hyppigere,  jo  længere  Sygdommen  har  varet;  hejre 
Side  er  aldrig  alene  angrebet,  venstre  derimod  ofte.  Det 
hyppigste  Forhold  er  excentrisk  Hypertrofi  af  hele  Hjærtet 
det  næsthyppigste  excentrisk  af  venstre  Kammer.  Simpel 
Hypertrofi  af  bele  Hjærtet  er  sjælden,  noget  hyppigere 
simpel  Hypertrofi  af  venstre  Kammer.  Simple  Dilatationer 
ere  ligeledes  sjældne  og  næsten  altid  i  Forbindelse  med 
Fedtdegeneration  eller  Sammenvoxninger  af  Hjærtesiækkens 
Blade.  Koncentrisk  Hypertrofi  er  kun  noteret  en  eneste 
Gang,  og  sandsynlig  var  det  et  stærkt  sammentrukket  simpelt 
hypertrofisk  Hjærte. 

Spergsmaalet  om  den  egentlige  Åarsag  til  den  Hjærte- 
hypertrofi,  der  er  en  Felge  af  Mb.  Brigtii,  harer  til  de 
vanskeligste  at  lose;  i  over  4  Decennier  have  fremragende 
Forskere  opstillet  de  skarpsindigste  Theorier,  uden  at  nogen 
dog  kan  siges  at  være  fuldkommen  tilfredsstillende.  I  sin 
Almindelighed  set  foreligger  to  Muligheder,  enten  er  Hyper- 
trofien  begrundet  i  selve  Nyrelidelsen,  eller  de -afhænge 
begge  af  en  fælles  tredje  Faktor.  Den  Mulighed,  at  Hjærte- 
hypertrofien  er  primær.  Mb.  Brightii  sekundær,  kommer  ikke 
i  Betragtning  her,  da  den  kun  kan  gjere  sig  gjældende  ved 
den  sekundære  Form  af  Nyrelidelsen ,  hvor  den  allerede  er 
berert.  Ad  begge  Veje  sege  stadig  dygtige  Klinikere  at 
finde  Forklaringen. 

B right  selv  tog  som  bekjendt  sin  Tilflugt  til  en  for- 
andret Blodbeskaffenhed,  der  skulde  virke'  enten  umiddelbart 
paa  Hjærtet  eller  saaledes  paa  Kredslebet  i  Haarkarnettet, 
at  Hjærtets  Arbejde  blev  foraget.  At  der  i  Mb.  Brightii 
findes  en  forandret  Beskaffenhed  af  Blodet,  kan  vel  ubetinget 
indrammes,  men  fra  alle  de  mange  andre  Sygdomme  med 
forandret  Blod  beskaffenhed  kjendes  ikke  et  eneste  Exempel 
paa,  at  de  bevirke.  Forstarrelse  af  Hjærtet;  saa  det  maatte 
da  her  dreje  sig  om  en  specifik  Forandring. 

Traube  forklarer  Hjærtehypertrofien  af  to  Momenter; 
Destruktion  af  Nyrekar  ved  Atrofien  og  hindret  Vandudskil- 
lelse formedelst  Destruktion  af  Urinkanaler;  ved  begge  forages 
Spændingen  i  Aortasystemet,  Cirkulationen  mader 'storre 
Modstand,  og  derfor  bliver  venstre  Hjærte  farst  udvidet,  senere 


1 


49 


hypertrofisk.  I  sin  Helhed  er  denne  Tbeori  nboldbar,  thi 
1)  Hjærtehypertrofi  forekommer  ogsaa  i  de  Perioder  af  Mb. 
Brightii,  hvor  der  hverken  er  Tale  om  Atrofi,  Destrnktion 
eller  blot  Forenæmng  af  Kar;  2)  selv  om  en  Del  Kar  gaa 
tilgronde,  vil  dette  ikke  medfare  forhaiet  Spænding  i  Aorta- 
systemet,  da  der  meget  snart  vil  indtræde  en  koUateral  Ud- 
jævning allerede  i  Nyrerne  selv  eller  i  hvert  Fald  i  andre 
Baner.  Underbinding  af  de  starste  Pnlsaarer  farer  aldrig 
til  Hjærtehypertrofi;  3)  den  hyppige  samtidige  Hypertrofi  af 
bajre  Hjærte  forklares  slet  ikke;  man  ser  aldrig,  at  omvendt 
Hypertrofi  at  hajre  Hjærte  ved  Hindring  i  det  lille  Kredslab, 
ogsaa  farer  til  Hypertrofi  af  venstre  Hjærte,  uden  at  der 
foreligger  en  speciel  Grand  for  denne  Sides  Vedkommende. 
Men  iavrigt  indeholder  Traubes  Theori  ved  Siden  af  et 
urigtigt  Moment  et  ganske  rigtigt,  der  senere  skal  omtales. 

Johnson,  Oull  og  Sutton  mene,  at  Hjærtehyper- 
trofien  skyides  en  udbredt  sygelig  Tilstand  i  de  smaa  Arte- 
rier og  Haarkarrene  i  mange  forskjellige  Organer,  idet  den 
tørste  mener,  at  Blodblandingen  frembringer  en  Hypertrofi 
af  Muskelhinden  og  derved  Forsnævring,  de  to  sidste  antage 
en  særegen  Aarelidelse  uafhængig  af  Blod  blandingen  og  be- 
staaende  i  en  byalin-fibras  Aflejring  udenpaa  Muskelhinden; 
den  er  det  Primære  for  Mb.  Brightii,  men  venstre  Hjærtes 
Hypertrofi  er  ikke  en  Falge  af  den  granulære  Nyreatrofi, 
men  skyldes  udelukkende  denne  sygelige  Tilstand  i  de  smaa 
Arterier.  Af  Thoma's  Ewald's  og  BuhTs  Undersagelser 
fremgaar  med  haj  Grad  af  Sandsynlighed,  at  det  af  Gull 
og  Sutton  som  en  særegen  Sygdom  beskrevne  Fænomen 
er  artificielt,  skyldes  en  stærkere  Fremtræden  af  Lymfe- 
skederne  paa  Grund  af  Præparationen;  derimod  findes  vel 
ofte  den  af  Johnson  omtalte  Muskelhypertrofi  sammen  med 
Hypertrofi  af  begge  Hjærtets  Halvdele,  desto  hyppigere  jo 
mere  fremskreden  Nyrelidelsen  er,  men  da  desuden  Hjærte- 
hypertrofien  i  mange  Tilfælde  forekommer  uden  Hypertrofi 
af  Karrenes  Muskelhinde,  er  det  rimeligt  med  Ewald  at 
antage,  at  Hjærtehypertrofien  er  Aarsag  til,  ikke  Falgen  af 
Muskelhypertrofi. 

Efter  BuhTs  Theori  angribes  Nyrerne  og  Hjærtet  sam- 
tidigt; Hjærtehypertrofien  skyldes  Betændelser  i  dette  Organ, 
opstaaede  samtidigt  men  uafhængige  af  Nyrelidelsen;  ofte 
findes  Rester  af  Betændelser  i  Hjærtesækken ,  Hjærtekjadet 
eller  Endocardium,  og  hvor  de  ikke  findes,  antager  ban  en 
Moyocarditis  eller  forbigaaende  Fedtdegeneration  som  Aarsag. 
Uagtet  Forf.  antager,  at  der  findes  Tilfælde,  hvor  Hjærte- 

UgMlcr.  f.  Lsper.  4.  R.  1.-  Bd.  Nr.  8.  4. 
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bypertrofien  udvikler  sig  i  Begyndelsen  af  Nyresygdommen 
som  Fdlge  af  en  Betændelse,  mener  han  dog,  at  Theorien 
knn  passer  for  et  ringe  Antal  af  Tilfælde,  og  anferer  derfor 
flere  Grunde,  blandt  andre,  at  en  samtidig  opstaaet  Lidelse 
af  Hjærtet  Og  Nyren  yel  ikke  let  vilde  undgaa  den  kliniske 
Iagttagelse,  bvis  det  var  Beglen,  og  at  de  i  Mb.  Brightii 
ganske  vist  hyppigt  forekommende  Betændelser  i  Hjærtet  i 
Analogi  med  vor  Opfattelse  af  Betændelserne  i  andre  Or- 
ganer (Lunge,  Lungesæk,  Tarm  o.  s  v.)  langt  naturligere  op- 
fattes som  Følger  af  Nyresygdommen,  der  medfarer  en  sær- 
egen Disposition  til  Betændelser  i  forskjellige  Organer. 

Senators  Antagelse  af  forskjellige  Orunde  til  Hjærte- 
hypertfofien,  eftersom  Nyresygdommen  er  parenkymatøs  eller 
interstitie),  forekommer  Forf.  paa  Grund  af  det  meget  nære 
Forhold  imellem  disse  to  Former  lidet  rimelig;  og  Sena- 
tors Hypothese  forklarer  beller  ikke  Hypertrofien  og  Dilata- 
tionen af  hejre  Hjærnehalvdel.  Hans  Antagelse,  at  Hyper- 
trofien i  den  parenkymatese  Form  skulde  være  betinget  af 
et  paa  Grund  af  Blodets  Overfyldning  med  Urinstof  for- 
stærket Blodtryk,  hviler  paa  et  temmeligt  svagt  Grundlag,  og 
naar  han  ved  den  interstitielle  Form  lader  en  periferisk 
Karlidelse  spille  en  væsentlig  Bolle  for  Hjærtehypertrofien, 
maa  det  bemærkes,  at  Ewald's  og  BuhTs  Undersøgelser 
om  dette  Forhold  ikke  vare  ham  bekjendte,  da  hans  Hypo- 
these opstilledes. 

Ewald  støtter  sig  til  en  Antagelse  af  en  forøget  Mod- 
stand i  hele  Legemets  Haarkarnet,  opstaaet  ved  den  paa 
Grund  af  Nyresygdommen  forandrede  Blodblanding.  Følgen 
af  denne  rigtignok  ikke  beviste  Forudsætning  bliver  en  for- 
øget Spænding  i  det  arterielle  System,  der  kræver  forøget 
Arbejde  af  Hjærtet  og  derfor  fører  til  Hypertrofi  først  af  venstre, 
senere  ogsaa  af  hejre  Kammer  og  endelig  af  Karvæggene, 
hvis  Spændingen  bliver  usædvanlig  stærk  og  vedvarende. 

Forf.,  der  i  sin  Tid  i  Striden  med  Traube  nægtede, 
at  Hjærtehypertrofien  kunde  feres  tilbage  til  fysiske  Aar- 
sager,-  men  sandsynlig  skyldtes  eiendommelige  Ernærings- 
forstyrrelser  i  Hjærtet,  er  i  Tidens  Løb  kommet  bort  fra 
dette  Standpunkt  og  vendt  tilbage  til  Antagelsen  af  et  fysisk 
Moment  som  Aarsag,  nemlig  den  ved  den  formindskede 
Vandudskikkelse  gjennem  Nyrerne  betingede  absolute  For- 
øgelse af  Blodmassen,  der  kræver  forøget  Arbejde  af  Hjærtet. 
Han  slutter  sig  altsaa  ganske  til  det  andet  Moment  i  Traubes 
Theori,  medens  han  forkaster  Antagelsen  af  denne  i  dens 
Helhed  eller  af  dens  første  Moment. 


61 
TirkiiigM  af  Pibkarpiii  red  BlykoliL 

Efter  W.  Weinberg.     (Dentsefa.  Arch.  f.  klin.  Med.    Bd.24.     6.504.) 


Efterat  Badenhewer  i  Marts  1877  har  gjort  opmærksom 
paa  Anyendeligbeden  af  det  saltsure  Pilokarpin  som  et 
Middel  mod  Blykolik,  er  dette  Spørgsmaal  ikke  senere  blevet 
draftet  i  Litteraturen.  Forf.  meddeler  2  Tilfælde,  i  hvilke 
dette  Middel  viste  en  overraskende  Virkning.  Begge  Patien- 
terne vare  Malere,  som  arbejdede  med  Blyfarver  og  havde 
tidligere  flere  Gange  lidt  af  Blykolik.  Hos  dem  begge  kon- 
stateredes tydelig  Farvning  af  Tandkjadet,  stærke  Underlivs- 
smerter  og  en  &re  Dage  varende  Forstoppelse. 

Iste  Tilfælde,  Behandlingen  begyndt  den  18de  Juni.  Indtil  den 
sode  om  Morgenen  KL  6  gayes  Opiumspnlyer  (24  Centigr.)  og  Rici- 
nnsolie  i  store  Doser  saavel  indvendigt  som  i  Lavement  nden  nogen- 
øomhelst  Virkning,  tværtimod  vare  Smerterne  tiltagne  i  Styrke.  Den 
20de  om  Middagen  fik  han  Pilocarpini  mnriat.  2  Centigr.  i  subkutan 
Injektion,  10  Minutter  efter  stærk  Sved  og  Spytflod,  samtidig  For- 
mindskelse af  Smerterne.  Omtrent  15  Minutter  senere  rigelig 
Afføring.  Samme  Dags  Aften  ophørte  Smerterne  ftildstændigt  og 
vendte  ikke  tilbage  de  følgende  Dage,  hvorimod  Forstoppelsen  holdt 
sig,  og  først  den  23de  fik  han  af  sig  selv  sparsom  A£Pøring.  For  at 
hjelpe  i  denne  Retning  og  for  at  forebygge  et  eventuelt  fornyet  Udbrud 
af  Smerterne  blev  om  Aftenen  den  2dde  givet  et  Infns.  fol.  Jaborandi 
(5:100^,  hvorefter  der  ligesom  efter  Pilokarpininjektionen  paafulgte 
stcrk  Sved  og  rigelig  Afføring.  Patienten  var  under  Iagttagelse 
til  den  tste  Juli,  og  indtil  da  var  Befindendet  fuldstændigt  normalt. 

I  det  2 det  Tilfælde  vare  Underlivssmerteme  saa  voldsomme,  at 
Patienten  ikke  havde  sovet  i  8  Døgn.  Han  fik  Btrax  den  14de  Juli 
Infus.  Jaborandi  5: 120,  at  tage  i  Løbet  af  1  Time.  Under  den  paa- 
følgende Sved  formindskedes  Smerterne  lidt,  men  naaede  efter  nogle 
Timers  Forløb  deres  tidligere  Højde;  af  denne  Grund  og  for  at  hæve 
den  haardnakkede  Forstoppelse  fik  han  om  Eftermiddagen  Opium  2  Centigr. 
hver  2den  Time  samt  gjentagne  store  Doser  Ricinusolie. 

Den  15de  Juli  om  Formiddagen  Kl.  11  var  Tilstanden  uforandret;  han 
havde  ikke  sovet  om  Natten  paa  Grund  af  de  heftige  Smerter,  der  optraadte 
i  Anfald  hver  3dje  til  4de  Minut.  Underlivet  var  stærkt  indtrukket.  Pulsen 
fuld,  70  i  Minutten,  med  stærk  Spænding  af  Arterien.  Kl.  11  fik  han  en 
Bubkutan  Injektion  af  1,6  Centigr.  Pilokarpin,  16  Minutter  efter  optraadte 
Sved  og  SaUvation,  dog  ikke  meget  rigelig,  og  Formindskelse  men 
ikke  fuldstændig  Ophør  af  Smerterne.  Heller  ikke  var  der  indtil  Aften 
kommet  Afføring,  hvorfor  der  blev  givet  et  Lavement  med  Glavbersalt. 

Den  16de  Juli.  Igaaraftes  efter  Afføring  Formindskelse  af  Smer- 
terne, der  vendte  tilbage  i  Nattens  Løb  og  i  Formiddag  have  naaet 
deres  tidligere  Styrke.  Fremdeles  Opium  2  Centigr.  hver  2den  Time. 
KL  5  Eftermiddag  ordineredes  Lavement  og  Ricmusolie.  Der  skete 
herved  den  Forseelse,  at  Assistenten  efter  Patientens  Anmodning  til- 
satte til  Lavementet  Resten  af  Pilokarpinopløsningen  (indeholdende 
8,1  Centigr   Filokarpin),   som  Fort  havde  efterladt  i  Patientens  Hjem 
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Han  beholdt  Lavementet  i  8  Timer,  fik  da  sparsom  Afføring,  men 
t  Time  senere  kom  der  et  meget  rigeligt  Udbrnd  af  Sved  og  over- 
ordentlig stærkt  Spytflod,. som  vedvarede  i  2 Vi  Time.  Strax  efter 
betydelig  Bedring  af  Smerterne,  der  ophørte  fuldstændigt 
den  næste  Dags  Eftermiddag,  uden  at  der  senere  var  anvendt  andre 
Midler.  Senere  klagede  han  kun  over  nogen  Svækkelse,  men  var 
iøvrigt  fuldstændig  rask. 

Det  er  nu  vel  ikke  tilladt  af  Erfaringerne  i  to  Tilfælde 
at  gjare  nogen  mere  almindelig  Slutning,  men  det  synes, 
som  om  man  virkelig  i  Filokarpinet  har  et  virksomt  Middel 
mod  Blykolikens  Symptomer,  en  Antagelse,  hvortil  man  alle- 
rede maatte  blive  ledet  ved  en  Betragtning  af  dette  Stofs 
fysiologiske  Virkninger  sammenstillede  med  de  pathologiske 
Betingelser  véd  Blykoliken.  Virkningen  af  den  subkutane 
Injektion  var  vel  ikke  saa  fremtrædende  i  det  2det  Tilfælde 
som  i  det  1ste,  men  dette  maa  maaske  tilskrives  den  ringe 
Dosis  (1,5  Centigram),  i  ethvert  Fald  viste  den  sterfe  Dosis, 
som  blev  givet  gjennem  Endetarmen,  en  hurtigt  indtrædende, 
stærk  Virkning  baade  paa  Svedafsondringen  og  paa  Smerterne. 
Hvorvidt  de  andre  samtidig  anvendte  Midler  (Opiater  og 
Åfferingsmidler)  ogsaa  have  bidraget  til  Opnaaelsen  af  de 
gunstige  Resultater,  turde  fortjene  at  blive  gjort  til  Gjen^tand 
for  yderligere  Forsøg,  ved  hvilke  Filokarpinet  anvendes  alene. 


Tarmkatarrh  og  Enteronyeosis  i  den  tidligste 

Banealder. 

Efter  Demme.    (Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  47.    1879.) 


Ved  en  Opgjarelse  af  FrotokoUeme  for  det  Jenner'ske 
Bernehospital  i  Bern  for  Aaret  1878  viste  det  sig,  at  af  de 
Børn,  som  vare  behandlede  for  saakaldet  Åtrophia  infantum 
eller  Marasmus  infantilis,  betinget  af  kroniske  Tarmkatarrher, 
samt  for  de  forskjelligste  Former  af  Rhachitis,  Skrofulose  og 
Tuberkulose,  og  som  havde  en  Dødelighed  af  33  pCt.  at  op- 
vise, af  disse  Børn  vare  de  87  pCt.  blevne  kunstigt  opfedte, 
og  havde  tilmed  fra  de  allerførste  Dage  af  faaet  en  i  For- 
hold til  den  utilstrækkelige  Mængde  af  Dyremælk 
rigelig  Tilførsel  af  stivelseholdige  Fødemidler. 
Disse  Talstørrelser  tjene  til  yderligere  at  bekræfte  den  be- 
kjendte  Erfaring,  at  Barnets  Spytkjertler  først  i  den 
8de— 10de  Uge  komme  til  at  indeholde  Ferment  nok  til,  at 
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en  foldstændig  Fordøjelse  af  stivelseholdige  Fødemidler  bliTer 
mulig.  Men  ogsaa  hos  Barn,  der  ere  komne  ud  over  den 
2den— 3dje  Maaned,  maa  man  Tel  ?ogte  sig  for  at  give 
stiTelseholdige  Fademidler  i  for  stor  Mængde.  I  den 
3dje^5te  Maaned  kan  man  give  Vælling  1  Oang,  den 
6te— 10de  Maaned  2  Gange  om  Dagen  sammen  med  en  til- 
strækkelig Mængde  Mælk  (IVs— 2  Potter  .i  Dagnet).  Forf. 
konstaterede  ved  talrige  Iagttagelser,  at  Barn,  som  laa  Væl- 
ling 3  Oange  om  Dagen,  langt  hyppigere  blive  angrebne  af 
aknte  og  kroniske  Tarmkatarrher,  og  at  saadanne  Barn  hyp- 
pigst blive  et  Offer  for  den  snigende,  tilsidst  med  Marasmus 
endende  Affektion  af  Tarmens  foUikulære  Kjertelapparat  og 
Ljmfekjertelsystemet  i  Underlivet.  Vejningerne  af  saadanne 
Bern  give  i  de  farste  5—10  Dage  et  fuldstændig  tilfreds- 
stillende Resultat,  senere  derimod  viser  Vægten  sig  lav. 
Exkrementerne  vise  ved  Dndersagelsen  en  tiltagende  sur  Reak- 
tion, tydelig  Mangel  paa  Galdefarvestof,  hyppigt  med  Over"* 
TSgt  af  Biliverdinet ,  og  endelig  findes  ved  de  sværeste  Til- 
fielde  en  paafaldende  Mængde  Gjærsvampe  i  de  for  starste 
Delen  af  ufordejede  Stivelseklumper  bestaaende  Odtammelser; 
et  Spergsmaal  bliver  det  naturligvis,  om  disse  Planteparasiter 
staa  i  noget  Åarsagsforhold  til  Tarmaffektionens  Udvikling 
og  Fremadsk liden,  eller  om  deres  Fremkomst  kun  er  en  Falge 
af  den  snre  Gæring  af  Tarmindholdet.  I  to  meget  svære 
TUfelde  af  denne  Art,  som  i  de  sidste  Dage  far  Dåden  frem- 
bøde en  Temperatur  paa  39,6''  G.  om  Afkenen,  fandtes  ogsaa 
baade  Eyluskarrene  og  Eraslgertlerne  opfyldte  med  Kolonier 
af  Mikrokokker. 

1  therapevtisk  Henseende  maa  det  farst  fremhæves 
at  det  hovedsagelig  gjælder  om  at  formindske  Gjæringspro- 
cesserne  i  Tarmen.  Man  skal  derfor  forbyde  alle  melholdige 
og  alle  stærkt  sukkerholdige  Fademidler  saasom  kondenseret 
M»lk  O.8.V.,  heller  ikke  frisk  Dyremælk  egner  sig  for  saa- 
danne Tilfælde,  hvorimod  man  skal  holde  sig  til  Moder- 
mælken og  til  slimede  Afkog  med  Hanseæggehvide.  I  de 
sværere  Tilfælde  vise  disse  diætetiske  Forholdsregler  sig  util- 
strækkelige, ligesom  selv  de  kraftigere  Medikamenter  saasom 
Nitras  argenticus  og  Subnitras  bismuthicus  ofte  lade  i  Stikken. 
Derimod  har  Forf.  i  Tilfeelde,  der  overhovedet  ere  tilgænge- 
lige for  Behandling,  set  god  Nytte  af  Spirituosa,  navnlig  ren 
Kognak,  som  han  ofte  giver  sammen  med  Kreosot,  Opium, 
benzoesnrt  Natron  o.  s.  v.  Han  anbefaler  ren,  fuselfri  Alkohol 
i  felgende  Doaer:  Vs — lV2Gram  daglig  til  Barn  1-— 10  Dage, 
2-2Vt  Gram  til  Barn  paa  10—20  Dage,  3—5  Gram  til  Barn 
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paa  3— 5  Uger  og  6—10  Oram  til  ældre  Børn.  Dette  Middel 
virker  ikke  blot  formindskende  paa  Gjæringsprocesserne  men 
tillige  stimulerende,  nærende  og,  hvor  der  samtidig  er  Feber 
tilstede,  antipyretisk.  For  øjeblikket  benytter  Forf.  følgende 
Formel : 

Bp.    Cognac  Gram.     2,6 — 10. 

Kreosoti  Centigr.  1 — 1,6 

Gi.  arab.  Gram.     1,6 

Aqvæ  destill.    Gram.     50 
D.  S.  at  brage  i  Løbet  af  24  Timer,  blandet  i  Føden. 


Skrifelse  af  174e  December  1879  frt  JssiltsmlnUteriet  (itl  AntMiieB 
ffer  STøadberg  Amt).*  Med  Hensyn  til,  at  den  for  N.  N.  Kommnne  an- 
tagne Fattiglæge  har  besTceret  sig  over,  at  han,  da  han  paa  en  Fatti^- 
rejse  havde  ladet  den  i  Ægthjørsel  a^iyne  Befordring  kjøre  sig  iirtedetfor 
direkte  til  Stationen^  til  en  anden  Patient  for  at  tilse  denne  og  først 
derfra  til  Stationen,  hvorved  Vejen  var  bleven  forlænget  c  2000  Alen, 
mødte  Indsigelse  herimod  hos  den  vedkommende  Kjørepligtige,  samt  at 
Ijægen  i  den  Anledning  har  udtalt  den  Anskuelse,  at  Jastitsministeriets 
Skrivelse  af  29de  November  1862  angaaende  Udstrækningen  af  den 
Lægerne  ifølge  Reglement  for  FattigvsBsennt  paa  Landet  af  5te  Juli 
1803  §  20  tilkommende  fri  Befordring  paa  Rejser  til  fattige  Syge, 
hjemler  Lægen  Ret  til  paa  saadanne  Rejser  at  gjøre  en  mindre  Digres- 
sion fra  den  egentlige  Vej  for  at  tilse  en  Syg,  i  hvis  Nærhed  han  pas- 
serer, har  vedkommende  Sogneraad,  der  ikke  har  kunnet  tiltræde  den 
af  Lægen  udtalte  Anskuelse,  i  de  med  Hr.  Kammerherrens  behagelige 
Erklæring  af  26de  Avgust  d.  A.  hertil  indsendte  Skrivelser  begjært  en 
Udtalelse  angaaende  den  rette  Forstaaelse  af  Ministeriets  ovennæmte 
Skrivelse. 

Ved  at  forelægge  Ministeriet  denne  Sag  har  De  bemærket,  at 
ligesom  en  saadan  Ret  for  Lægen  til  at  gjøre  Digressioner,  hvorved 
Vejen  forlænges,  ikke  kan  udledes  deraf,  at  han  ifølge  fornævnte  Re- 
solution etier  aflagt  Sygebesøg  kan  forlange  sig  befordret  istedetfor  til 
sit  Hjem  til  et  hvilketsomhelst  Sted  inden  Lægedistriktets  Grænser, 
hvorhen  hans  Prazis  fører  ham,  naar  sidstnævnte  Sted  ikke  er  ffærnere 
end  hans  Bopæl,  saaledes  følger  en  saadan  Berettigelse  ej  heller  deraf, 
at  Befordringen  maa  anses  for  Tiden  at  være  Lægens,  da  dette  for- 
mentlig ikke  kan  være  at  forstaa  saaledes,  at  Lægen  kan  benytte  Be- 
fordringen til  andet  end  den  bestemte  Rejse,  hvortil  den  er  ydet  ham. 
De  har  derhos  ytret,  at  medens  det  vistnok  sjældnere  vil  være  Tilfældet, 
at  den  Kjørepligtige  vil  vise  Modvillie  ligeoverfbr  billige  Ønsker  fra 
Lægens  Side  i  den  her  omhandlede  Retning,  maa  det  formentlig  anses 
for  betænkeligt  at  tillægge  Lægen  nogen  egentlig  Ret  i  saa  Henseende, 
idet  det  ikke  vil  være  let  at  fastsætte  Grænser  for  en  saadan  Ret,  der 
uden  nærmere  Begrænsning  let  vil  kunne  misbruges* 

Foranlediget  heraf  skulde  man,  efter  over  Sagen  at  have  brevvexlet 
saavel  med  Indenrigsministeriet  som  med  det  kgl.  Snndhedskollegium, 
tjenstligst  melde,  at  Ministeriet  maa  tiltræde  det  af  Dem  saaledes  Ud- 
talte, hvisfølge  man  skal  anmode  Dem  om  behageligen  at  ville  give 
Sogneraadet  Besked  i  Overensstemmelse  herroed. 
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BkilTelie  fra  Jvtttemhisleric«  (til  iBtoiaii4eB  »Ter  PrfttU  åmi).  Efter 
Modtagelsen  af  Hr.  Katmnerbeireiis  Erklæring  i  behagelig  Skriyelse  af 
3(He  Oktober  d.  A.  over  det  dermed  tilbagesendte  Andragende  fra  Fy* 
aikits  i  søndre  sjællandske  Fjstkat  anordner  Jostitøministeriet  herved, 
at  den  ofientUge  Yakeination  paa  Vallø  Stifts  Territoriam,  som  hidtil 
har  Tsret  besørget  af  Stiftslægen,  fra  den  Iste  April  1880  vil  yære  at 
ndfitfre  af  de  paagjældende  Distriktabeger. 


TakåBce«  I  forestaaende  Foraar  yiI  Distriktslæge-Embedet  i  Syd- 
grønland« med  Undtagelse  af  Jnlianehaabs  Distrikt,  yed  den  nnyørende 
Distriktsueges  A%ang  blive  ledigt  til  Bortgivelse  paa  samme  Tid. 

I  Henhold  til  §  6 'i  Lov  om  Lønninger  for  de  under  Indenrigsmi- 
niateriet  hørende  Embeds-  og  BestiUingsmsnd,  med  Undtagelse  af  selve 
MiiiiBterieta  Personale,  af  Iste  April  1871,  lønnes  Embedet  med  det 
Beløb,  Bom  dertil  bevilges  ved  de  aarlige  Finantslove,  og  har  der  hidtil 
ymtet  henlagt  til  Embedet  følgende  Løn  og  Emolnmenter: 

1600  Kr.  aarlig  Løn,  4)eregnet  fra  den  Dag  Embedet  overtages. 
400  Kr.  aarlig  Qodtgjørelse  for  Kostdepntat,  beregnet  fra  den  Dag. 
Legen  ndtrcder  fra  det  Skibs  Kost,  hvormed  han  overføres  til  Landet. 

Lønningstillæg,  overensstemmende  med  Lov  af  26de  Marts  1870,  §  9. 

Fri  Bolig  og  enten  4  Favne  Brænde  og  8  Tdr.  Stenkul  eller  2  Favne 
Bræode  og  24  Tdr.  Stenkai,  efter  Ministeriets  og  Handelsdirektoratets 
nærmere  Bestemmelse. 

Ifiølge  de  hidtil  gjældende  Begler  bliver  der' endelig,  naar  den  i 
Bmbedet  Beskikkede  efter  6  Aars  Tjeneste  fratrnder  dette,  indtil  han 
erholder  anden  Ansættelse,  at  tillægge  ham  aarlig  i  Ventepenge  400  Kr., 
med  et  Tillæg  af  50  Kr.  for  hvert  Aars-  længere  Tjeneste  iQrønlaod, 
indtil  Ventepengenes  Beløb  efter  13  Aars  Tjeneste  ndgjør  800  Kr., 
hvorlios  den  fratrædende  Læge,  i  Henhold  til  det  ved  kongelig  Resolu- 
tion af  29de  Avgust  1888  givne  Tilsagn,  naar  han  forsvarligt  har  røgtet 
lit  Kald  i  Qrønland,  kan  vente  fortrinlig  Adgang  til  Befordring. 

Lægen  vil  have  at  udgaa  'til  Sydgrønland  med  et  af  Bandelens 
Skibe  førstkommende  Foraar,  ventelig  i  den  sidste  Halvdel  af  Marts 
Ifaaned,  og  Lægen  vil  saavel  paa  Udrejs'en  som  i  sin  Tid  paa  Hjem- 
rejsen erholde  fri  Rejse  og  Kost  ombord  for  sig  og  Familie. 

For  at  kunne  betroes  Posten  udfordres  der  hos  Ansøgerne,  foruden 
dea  nødvendige  Lægekundskab,  at  være  i  Besiddelse  af  en  kraftig 
Legemskonstitotion,  for  at  kunne  udholde  Landets  barske  Klima  og  de 
Besværligheder,  der  ere  forbundne  med  Lægens  Embedsrejser  i  Landet. 

De,  som  maatte  ønske  at  ansættes  i  det  omhandlede  Embede,  an- 
modes om,  inden  4  Uger  fra  den  9de  Jannar  at  regne,  at  indgive  deres 
paa  behørigt  stemplet  Papir  skrevne  Ansøgninger,  ledsagede  af  de  i 
Henhold  til  Foranstaaende  fornødne  Vidnesbyrd  til  Sundhedshollegiets 
Dekanns  Etatsraad,  Dr.  med.  Schleisner,  der  har  Kontorlokale  i 
Hestemøllestræde  Nr.  4. 


BtéaiålL  Den  12te  ds.  døde  Docent  ved  Landbohøjskolen  V»Bay. 


M  BedldHke  Sekkal  I  V^kenhaTiii  Møde  Tirsdag  den  22de  Januar 
1880  KL  7. 

Overlæge,   Dr.  med.  Holmer:   Om  exstirpatio  recti  i  Tilfælde  af 
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Bekjendtgjørelser« 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7—9  og  IV2— 2V«, 
for  Damer  og  Bern  Kl.  11— 12  og  2V2-3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

f  Te  Kranp. 

Lægernes  Enkekasse. 

Kontingentet  for  1880  bedes  af  de  udenfor  Kjebenhavn 
boende  Interessenter  indsendt  i  Januar  til  praktiserende  Læge 
E.  ElKfi  Skindergade  Nr.  45.  Sammesteds  modtages  Anmel- 
delse om  nye  Interessenter. 

Da  kun  et  ringe  Antal  af  Lægerne  i  Kjebenhavn  eré 
Medlemmer  af  de  diBske  Løgers  mnlpefereiis^ ,  tjener  til 
Underretning  for  d'Hrr.,  der  anske  at  indtræde  i  Foreningen, 
at  Indmeldelse  kan  ske  til  Dr.  Ulrik  ^  St.  Kongensgade  25 
eller  Dr.  Wliistedt^  St.  Kongensgade  63. 

Temperaturnedsættende  Vandpuder 

efter  Prof.  ■ofiti't  Methode  (se  gynækologiske  og  obstetrisiske 
Meddelelser  Bd. 2.  H. 3)  faas  i  C.  Nyrups  Etablissement.  — 
Efter  senere  Bestemmelse  af  Prof  Prof.  ■•fiti  leveres  Vand- 
puden ikke  med  Ballon,  mon  med  Hane  paa  Slangen  og  med 
leg  Tragt. 

C.  Ash,  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gnmmivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

H.'  Kittendarff, 
jøstergade  Nr.  9. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  øre  pr. 
Fetitlinie. 


c.  A.  ReiUels  Forl«g.    Bianeo  Lonos  K;L  Hof-Boftrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  1  Eijøbenliayn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  ScklelsMit  „Ugentl.  Oversigt''. 

■ 
188t.      UgeDfira  den  31.  teeeMber  til  den  6.JaMir.    '  JVal. 

Fra  Kjebenhavns  praktiserende  Læger  (180)  ere  i  Ugen  til 
d.  6.  Jannar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

930  nye  Tilfælde. 
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Følgeblad  til  „Ugeskrift  for  Læger". 

4de  Række.  1.  Nr.  3og4. 


BeretuBg  •n  Førhaidlugerae 

paa 

den  almindelige  danske  Lægeforenings  15de  Made 
i  Svendborg  den  19de  og  20de  Avgust  1879. 


Til  Mødet  bavde  indfundet  sig '45  Læger,  nemlig  fra  Kjøben- 
havn  2,  fra  ^ælland  udenfor  Ejabenhavn  8,  fra  Pyens  Stift 
24  og  fra  Jylland  11.  Kredsforeningerne  vare  repræsenterede 
saaledes:  Ejebenhavn-nordsjællandske  4,  nordvestsjællandske  2, 
sydvestsjællandske  1^),  Odense  5,  sydfyenske  15,  Aalborg  2, 
Viborg  1,  Banders  1,  Aarhus  2,  Vejle -Skanderborg  3  og 
Bibe  2.  Af  Læger,  som  ere  Medlemmer  af  Foreningen  uden 
at  være  optaget  i  nogen  Kredsforening,  deltoge  2,  og  af 
Læger,  som  ikke  hidtil  havde  været  Medlemmer  af  Forenin- 
gen, 5.  Følgende  Kredsforeninger  vare  ikke  repræsenterede: 
Næstved,  Lolland- Falster,  Thisted  og  Bingkjøbing. 

El.  11  samledes  Deltagerne  i  Salen  paa  Byens  Baadhus, 
hvor  Foreningens  Viceformand,  Overlæge,  Dr.  med.  B. 
Holm  som  Følge  af,  at  Formanden,  Dr.  med.  Jul.  Pe- 
tersen ikke  havde  set  sig  i  Stand  til  at  komme  til  Stede, 
bad  Forsamlingen  velkommen  og  derpaa  erklærede  den  al- 
mindelige danske  Lægeforenings  15de  Møde  for  aabnet. 

Han '  foreslog  efter  at  have  meddelt ,  at  Bestyrelsens 
tredje  Medlem,  Distriktslæge  W.  Møller  formedelst  Sygdom 
var  forhindret  i  at  komme  til  Mødet,  at  vælge  Stadslæge 
Helweg  fra  Odense  til  Dirigent,  hvilket  Forslag  ved- 
toges ved  Akklamation. 


^)  £a  Deltager,  som  er  Medlem  baade  af  den  nordvestsjællaDdske  og: 
sjdyestsjæilaDdske  Kredsforening,  er  her  opført  som  hørende  til 
den  sidstnævnte  Kredsforening.  , 


Dirigenten  indtog  Sædet  og  takkede,  og  efter  at  de 
praktiserende  Læger  Joh.  Brodersen  fra  Lyngby  og  P.  K. 
Moller  fra  Odense  ligeledes  efter  Viceformandens« For- 
slag og  ved  Akklamation  vare  valgte  til  Sekretærer,  og 
det  fremdeles  var  overdraget  de  samme  at  revidere  Forenin- 
gens Regnskab  for  1877  og  1878,  gav  han  Ordet  til 

Viceformanden:  Foreningens  Sekretær  har  overleveret 
mig  en  af  vor  Formand  udarbejdet  Oversigt  over  Forenin- 
gens Virksomhed  siSen  forrige  Made,  som  jeg  skal  tillade 
mig  at  oplæse:  •  Siden  forrige  Made  er  efter  Opgivelse 
af  Foreningens  Sekretær  Foreningens  Medlemstal  fra 
398,  som  det  var  ved  Udgangen  af  1876,  steget  i  1877  til 
412  og  i  1878  til  417.  Åf  dette  Antal  er  der  95  (hvoraf 
henved  Halvdelen  er  Læger  i  Ejebenhavn),  som  ikke  ere 
Medlemmer  af  nogen  Kredsforening;  de  avrige  322  ere  Med- 
lemmer af  en  af  de  bestaaende  Kredsforeninger,  hvis  Antal 
for  Tiden  er  15.  Siden  vi  sidst  vare  samlede,  ere  falgende 
hidtilværende  Medlemmer,  hvoraf  fiere  have  haft  Betydning 
udenfor  deres  nærmeste  Kreds,  afgaaede  ved  Dåden:  Gebejme- 
raad  O.  Bang  og  Professor,  Tandlæge  Jansen  i  Kjabenhavn; 
Distriktslægerne  Prosch  i  Silkeborg,  Olæsel  i  Aarhus  og 
Fangel  i  Nykjabing  p.  F.;  de  praktiserende  Læger  Buhl  i 
Saltum,  Kjær  i  Viborg,  Louis  Sarensen  i  Skanderborg, 
Bentzien  i  Ribe,  Boye  i  Haugbus  og  Fanae  i  Kjabenhavn; 
Klosterlæge  Christensen  paa  Gisselfeldt  og  Godslæge  Krohn 
paa  Brahetrolleborg.  Af  andre  Læger,  som  ere  afgaaede  ved 
Dåden,  men  som  ikke  have  været  Medlemmer  af  vor  For- 
ening, maa  særlig  nævnes  Etatsraad  Hansen,  Etatsraad  Otto, 
Overlæge,  Dr.  med.  Bricka,  Prof.  Manicus,  og  Etatsraad  Bock. 
Ved  O.  Bangs  Minde  maa  vi  særlig  dvæle.  —  Foreningens 
Kassebeholdning  var  ved  Udgangen  af  1876  1334  Kr. 
5  øre.  Denne  Beholdning  sank  imidlertid  ved  Udgangen  af 
af  1877  ned  til  1012  Kr.  86  øre  som  Falge  af  Udgifterne 
i  Anledning  af  Lægemadet  i  Kallundborg  i  Forbindelse  med 
Aarets  avrige  Udgifter,  deriblandt  Honorar  til  den  juridiske 
Konsulent.  I  1878  forbedredes  Status,  og  for  ikke  at  være 
i  Besiddelse  af  en  for  stor  Kassebeholdning,  der  kun  giver 
en  lille  Rente,  indkjabtes  en  4  pCt.  kgl.  Obligation  paa 
1000  Kr.,  der  blev  indleveret  i  Finantsministeriet  til  Op- 
tagelse i  dets  Indskrivningsbog,  og  er  der  herfor  givet  For- 
eningen et  Indskrivningsbevis  paa  1000  Kr.  Foruden  dette 
Indskrivningsbevis  havde  Foreningen  ved  Udgangen  af  1878, 
efter  at  Aarets  Udgifter  vare  afholdte,  en  Kassebeholdning 
paa  771  Kr.  59  øre.  —  Foreningens  juridiske  Konsulent  er 


endnu  antagen  for  i  Aar,  men  hvor  Tidt  han  skal  antages 
paa  ny,  maa  Focsamliogen  har  afgjere. 

Ångaaende  de  Sager,  der  varø.  for  paa  sidste  Made,  er 
der  senere  sket  følgende: 

Den  første  Sag  var  Sygekassespargsmaalet.  Læge- 
foreningen beslattede  sidste  Gang  ikke  at  foretage  yderligere 
Skridt,  men  tre  jydske ,  Kredsforeninger  have  taget  sig  af 
Sagen,  og  de  af  dem  vedts^nø  Resolutioner  have  været  til- 
sendte de  øvrige  Kredsforeninger  til  yderligere  Drøftelse  for 
at  komme  til  endelig  BehandEng  paa  Mødet  her. 

Den  næste  Sag  var:  Fortsat  Udgivelse  af  Medi- 
cinallovgivningen. Forhandlingen  herom  endte  med,  at 
Bestyrelsen  fik  Bemyndigelse  til  at  træfie  Aftale  med  en 
Kollega,  som  maatte  egne  sig  dertil,  om  at  besørge  en  saa- 
dan  Fortsættelse,  og  til  at  støtte  Foretagendet  med  et  Beløb 
af  Foreningens  Midler.  Bestyrelsen  var  derefter  saa  heldig 
at  vinde  Overlæge  Joh.  Møller  som  Udgiver,  men  den  peku- 
niære Side  voldte  Vanskeligheder,  i  det  man  ikke  kunde  finde 
en  Forlægger,  og  først  efter  en  Del  Forhandling  fik  man 
Eibes  Forlagsboghandel,  hvor  ogsaa  de  tidligere  Bind  vare 
udkomne,  til  at  overtage  Foretagendet  paa  det  Vilkaar,  at 
Foreningen  giver  et  Tilskud  af  20  Kr.  pr.  trykt  Ark;  For- 
læggeren havde  nemlig  haft  et  betydeligt  Tab  af  de  tidligere 
Bind,  hvoraf  næsten  intet  var  blevet  solgt,  og  fordrede  sig 
DU  dækket  med  nævnte  Beløb.  Da  Foretagendet  saaledes 
viste  sig  at  være  forbundet  med  uventet  store  Udgifter,  selv 
om  ogsaa  Udgiverens  Honorar  blev  sat  meget  lavt,  og  da 
det  end  videre  viste  sig,  at  Sundhedskollegiet  under  Uldalls 
Udgivelse  pekuniært  havde  støttet  Sagen  —  hvad  der  i  Følge 
dennes  Natur  ogsaa  var  naturligt  —  henvendte  Bestyrelsen 
sig  til  Kollegiet  den  1ste  Juli  1878  med  følgende  Skrivelse: 

«Da  det  var  Lægeforeningens  Bestyrelse  bekjendt,  at 
der  næredes  et  almindeligt  Ønske  om  at  faa  Udgivelsen  af 
den  danske  Medicinallovgivning  fortsat,  blev  Sagen  frem- 
dragen til  Behandling  paa  det  sidste  almindelige  Lægemøde, 
og  Bestyrelsen  opfordredes  —  i  Lighed  med,  hvad  der  var 
bleven  den  overdragen  i  1860  —  til  at  formaa  en  dertil 
€^et  Kollega  til  at  paatage  sig  Fortsættelsen,  sluttende  sig 
til  Uldalls  Arbejde,  og  bemyndigedes  end  videre  til  saa  vidt 
mulig  pekuniært  at  støtte  Foretagendet.  Man  ansaa  det 
for  heldigst  at  udgive  det  Femaar,  der  er  forløbet  siden 
A&lutningen  af  Uldalls  sidste  Bind,  under  ét,  for  derefter 
saa  vidt  mulig  at  fortsætte  Udgivelsen  med  aarlige  Hefter. 


m'K.-'" 


Ligesom  Lægeforeningens  Bestyrelse  i  sin  Tid,  da  For- 
eningen første  Gang  satte  denne  Sag  i  Bevægelse,  var  saa 
heldig  at  finde  en  meget  kvalificeret  Udgiver,  saaledes  er  det 
ogsaa  lykkedes  den  nu  at  modtage  et  Tilsagn  om  Arbejdets 
Fortsættelte  fra  Hr.  Overlæge  Job.  Maller,  der  haaber  at 
kunne  være  færdig  med  Femaaret  1873—77  ved  dette  Aars 
Udgang.  Det  har  imidlertid  vist  sig,  at  Udgivelsen  vil  være 
forbundet  med  starre  Bekostninger  end  forrige  Gang,  i  det 
Forlæggeren  har  haft  et  betydeligt  Tab  af  de  tidligere  ud- 
komne Bind  og  derfor  forlanger  et  Tilskud  af  20  Kr.  pr.  Ark 
for  at  overtage  Forlaget,  alt  uden  Honorar  til  Udgiveren, 
hvilket  sidste  altsaa  end  videre  kommer  til.  Det  Belab, 
hvormed  Lægeforeningen  er  i  Stand  til  at  understøtte  Fore- 
tagendet, vil  saaledes  ikke  blive  tilstrækkeligt,  og  under- 
tegnede Formand  for  Lægeforeningens  Bestyrelse  tillader  sig 
derfor  paa  Bestyrelsens  Vegne  at  rette  den  Anmodning  til 
det  haje  Kollegium,  at  det  ogsaa  nu  ligesom  ved  Udgivelsen 
af  de  tidligere  Bind  vil  yde  denne  almenvigtige  Sag  Statte, 
og  Bestyrelsen  skal  særlig  henstille  til  Kollegiet  at  afholde 
Honorarudgifben  til  Udgiveren  paa  samme  Maade  som  det  i 
sin  Tid  skete  med  Hensyn  tir  Étatsraad  Uldall.  Endnu  skal 
jeg  kun  tillade  mig  at  nævne,  at  det  Bind,  der  skulde  om- 
fatte Femaaret  1873—77,  antages  at  blive  af  13—14  Arks 
Omfang,  og  de  falgende  aarlige  Hefter  kunne  vel  derefter 
paaregnes  at  ville  komme  til  at  udgjare  hajst  3  Ark.« 

Herpaa  modtog  Bestyrelsen  under  19de  September  1878 
falgende  indvilligende  Svar: 

•Efter  at  Sundheds-Collegiet  i  Henhold  til  den  alminde- 
lige danske  Lægeforenings  Bestyrelses  Henvendelse  til  det  om 
en  Understattelse  til  en  fortsat  Udgivelse  af  det  af  Étatsraad 
Uldall  paabegyndte  Værk  »den  medicinale  Lovgivning*  havde 
anbefalet  denne  Sag  hos  Justitsministeriet,  har  dette  nu  til- 
skrevet GoUegiet  saaledes: 

«I  Anledning  af  det  Kongelige  Sundheds-Collegiums 
Indstilling  i  behagelig  Skrivelse  af  29de  f.  M.  om,  at 
der  af.  Statskassen  maatte  blive  ydet  den  almindelige 
danske  Lægeforening  en  Understattelse  af  300  Kr.  til 
en  fortsat  Udgivelse  for  Tidsrummet  1873—77  af  det 
af  Étatsraad  Uldall  paabegyndte  Værk:  «den  medicinale 
Lovgivning«  og  derefter  en  aarlig  Understattelse  til 
Fortsættelse  af  Værket,  skal  man  til  behagelig  Efter- 
retning tjenstligst  melde,  at  der  paa  nærmere  derom 
sket  Henvendelse  til  Ministeriet  vil  blive  stillet  det  om- 
meldte Beleb  af  300  Kr.  til  Lægeforeningens  Disposition 


saasnart  Værkets  Trykning  paabegyndes,  samt  at  Mini- 
steriet derhos  er  villigt  til  aarlig  at  yde  et  Tilskud  til 
den  fortsatte  aarlige  Udgivelse  af  Værket.«    - 
Hvilket  herved  m^deles  den  ærede  Bestyrelse  til  Under- 
retning. • 

Men  efter  at  Sagen  saaledes  var  kommen  i  god  Oang, 
blev  Udgiveren  des  værre  ved  forskjellige  Forhindringer  og 
fornemmelig  ved  Overlæge  Brickas  Sygdom  og  Død  — ^  hvorved 
Udgiveren  maatte  overtage  Sekretærforretningerne  i  Snndheds- 
koUegiet  —  forsinket  i  Arbejdets  Fuldførelse,  saaledes  at  det 
nævnte  Bind  ikke  endnu  kan  foreligge  trykt,  hvilket  dog  i 
en  nær  Fremtid  vil  ske.  Udgiveren  siger  herom  i  et  Brev 
til  Formanden  af  8de  Avg.  d.  A.:  «Jeg  haaber  derfor  nu 
sikkert  i  Vinterens  Leb  at  kunne  faa  Bo  til  Fuldendelsen  af 
det  Arbejde,  jeg  har  paataget  mig  med  Hensyn  til  Medicinal- 
lovgivningen,  og  kan  altsaa  nu  kun  sende  Dem  og  Lægemedet 
Leftet  herom,  i  det  jeg  beder  Dem  give  mig  den  nævnte  Frist 
til  Arbejdets  Fuldendelse.« 

Det  tredje  Punkt  paa  forrige  Dagsorden  var:  »Læger- 
nes Enkekasse«,  der  for  evrigt  jo  ikke  herer  under  Læge- 
foreningens Sessort.  Forhandlingen  har  imidlertid  sikkert 
bidraget  til  at  vække  Interesse  for  Institutionen  og  dens 
tidssvarende  Beform. 

Den  næste  Sag  omhandlede  Forpligtelse  for  Apo- 
thekerne  til  at  have  Isbeholdere  og  var  rejst  af  den 
nordvestsjællandske  Lægeforening.  Forhandlingens  Besultat 
var,  at  den  almindelige  danske  Lægeforenings  Bestyrelse  op- 
fordredes til  at  henvende  sig  til  Sundhedskollegiet  til  Sagens 
Fremme,  og  Bestyrelsen  tilskrev  derfor  Kollegiet  under  7de 
Februar  1878  saaledes: 

«Ved  den  almindelige  danske  Lægeforenings  Mede  i 
afvigte  Sommer  blev  paa  Foranledning  af  den  nordvest- 
sjællandske Kredsforening  det  Spergsmaal  forhandlet,  hvor  vidt 
der  kunde  paalægges  Apothekerne  den  Forpligtelse  at  være 
forsynede  med  Is  og  at  udsælge  samme  ligesom  andre  Medi- 
kamenter. Dennes  Vigtighed  og  Uundværlighed  ved  Behand- 
handlingen  af  forskjellige  Sygdomme  blev  stærkt  fremhævet, 
og  Forsamlingen  var  enig  i,  at  der  i  saa  godt  som  alle  Egne 
af  Landet  føltes  megen  Trang  til  at  erholde  I&  til  dette 
Brug;  kun  i  enkelte  større  Byer  var  det  for  øjeblikket 
muligt  regelmæssigt  at  skaffe  den  til  Veje.  Fra  alle  Sider 
blev  det  derfor  udtalt  som  meget  ønskeligt,  at  det  blev 
paalagt  Apothekerne  at  have  Isbeholdninger,  ligesom  man 
ogsaa  antog,  at  et  saadant  Paalæg  kunde  gjennemføres  uden 
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at  volde  dem  nogen  trekkende  Byrde.  Om  dette  sidste 
Pankt  gjorde  dog  en  Taler  som  Repræsentant  for  en  Kreds- 
forening en  modsat  Opfattelse  gjældende.  Tillige  kom  det 
jønske  til  Orde,  at  der  maatte  fastsættes  en  bestemt  Taxt  for 
Salget  af  denne  Årtikel.  Forsamlingen  erklærede  sig  enstemmig 
for,  at  den  alm.  danske  Lægeforenings  Bestyrelse  gav  det 
bøje  SundhedskoUegium  Meddelelse  om  den  stedfundne  For- 
bandling  og  androg  hos  Kollegiet  paa,  at  samme  vilde  tage 
Sagen  under  behagelig  Overvejelse  og  virke  for  dens  heldige 
Ordning.  Man  nærede  saa  meget  sikrere  Haab  om  Kollegiets 
gunstige  Medvirkning,  som  samme  allerede  forlængst  havde 
haft  sin  Opmærksomhed  henvendt  paa  Sagen  og  har  foran- 
lediget^), at  Åpothekerforeningens  Bestyrelse  i  sin  Tid  har 
stræbt  at  virke  for  dens  Fremme  —  hidtil  des  værre  uden 
Resultat. 

I  det  undertegnede  saaledes  har  den  Ære  paa  Bestyrel- 
sens Vegne  at  bringe  denne  Sag  frem  for  det  heje  Kollegium, 
skal  jeg  endnu  kun  tillade  mig  at  henvise  til  den  udkomme 
Beretning  om  Forhandlingerne  paa  Lægemedet  (Side  44— 54), 
hvor  de  forskjellige  Udtalelser  om  den  nævnte  Sag  ville  findes 
refererede. » 

Under  7de  Åvgust  s.  Å.  modtog  Formanden  følgende 
Svar  herpaa: 

<•  Efter  at  have  modtaget  den  ærede  Hr.  Formands  Skri- 
velse af  7de  Februar  d.  Å.,  har  Collegiet  taget  Sagen  om 
Oplag  og  Salg  af  Is  fra  Åpothekerne  under  fornyet  Over- 
vejelse. Uagtet  Danmarks  Åpothekerforening,  allerede  forend 
Lægeforeningens  Skrivelse  indkom,  havde  henvendt  sig  til 
Collegiet  med  en  Henstilling,  hvori  fremsattes  Muligheden  af 
en  tilfredsstillende  Ordning  uden  at  paalægge  Landets  Apo- 
thekere  en  byrdefuld  og  vanskelig  opfyldelig  Forpligtelse, 
antog  man  det  dog  for  rettest  at  anmode  denne  Forenings 
Bestyrelse  paany  at  yttre  sig  om  Sagen,  idet  man  tilfmede, 
at  man  maatte  anse  det  for  særligt  ønskeligt,  om  der  kunde 
findes  en  Maade,  paa  hvilken  den  tilstedeværende  Trang 
kunde  tilfredsstilles.  Idet  Collegiet  tilsender  Lægeforeningen 
en  Afskrift  af  det  Svar,  som  man  under  18de  Juni  har 
modtaget  fra  Apothekerforeningen ,  skal  det  bemærke,  at  det 
vilde  være  ubilligt,  at  man,  navnlig  under  de  nuværende 
trykkende  Omsætningsforhold,  vilde  paalægge  Landapothekerne 
en  Byrde,  der  ganske  sikkert  vilde  føles  meget  tungt  af  de 
allerfleste  blandt  disse,  men  at  Collegiet  derimod  ikke  tvivler 

>)  Skrivelse  af  «/ii  1852. 


om,  at  saavel  Ejebenhavns  som  alle  Ejebstads  Apotbekere 
TiUe  lade  det  sig  være  magtpaaliggende  at  tilfredsstille  de 
Erav«  der  i  ombandlede  Henseende  stilles  til  dem  med 
Hensyn  til  Udlevering  af  Is  i  Sygdomstilfælde  efter  Læge- 
ordination, saa  at  et  særligt  Faalæg  ikke  synes  ned  vendigt 
Af  de  af  Apotbekerforeningen  anfarte  Grunde  anser  Gollegiet 
det  for  rettest  ikke  at  bestemme  nogen  Taxt  for  det  nævnte 
MiddeL  Gollegiet  skal  iavrigt  gjare,  bvad  der  staar  i  dets 
Magt  til,  at  Sygebnsene  saa  vidt  muligt  ere  forsynede  med 
Is,  ligesom  det  ogsaa  skal  anbefale  Åpotbekerforeningens 
Tttringer  om  Erhvervelsen  af  Midlet  fra  Meierierne  og  Fa- 
brikeme  til  LaBgeforeningens  særlige  Opmærksombed.  > 

Foreningen  bar  altsaa  ikke  udrettet  meget  ved  sin  Hen- 
vendelse, og  forelabig  synes  der  ikke  at  være  Udsigt  til  at 
opnaa  et  bedre  Besultat. 

Det  sidste  Forbandlingsemne  var  Spargsmaalet  om 
Sundbedsvedtægter  og  Sundbedspoliti  paa  Landet. 
Forhandlingen  afsluttedes  med  Vedtagelsen  af  en  Besolution, 
der  vel  ikke  bar  vist  sig. direkte  frugtbringende,  men  som 
dog  vistnok  tar  siges  indirekte  ikke  at  have  været  uden 
Virkning. 

Hvad  Foreningens  Liv  i  avrigt  angaar,  da  er  der  siden 
sidste  Made  stiftet  to  Eredsforeninger  paa  Fyen:  Odense 
Lægeforening  med  Fysikns  Erebs  som  Formand,  og  den 
sydfyenske  Lægeforening  med  Dr. Malmark  som  For- 
mand. 

Den  juridiske  Eonsulent  bar  forrige  Åar  paa  Foranled- 
ning af  en  Henvendelse  til  Bestyrelsen  fra  flere  Distriktslæger 
afgivet  en  Betænkning  om  Fortolkningen  af  Lanningsloven  af 
25.  Marts  1871.  Ordfareren  for  vedkommende  Distriktslæger 
lod  imidlertid  senere  Sagen  falde. 

I  Lægeforeningens  Bestyrelse  bar  der  siden  i  Vinter 
bestaaet  den  Uregelmæssigbed,  at  alle  tre  Medlemmer  bave 
været  bosiddende  udenfor  Ejabenbavn,  i  det  Formanden  flyt- 
tede bort  berfra  den  1ste  December  f.  A.  Bestyrelsen  mente 
imidlertid,  at  Spargsmaalet  kunde  stilles  i  Bero  til  Læge- 
madet  ber,  hvor  en  ny  Bestyrelse  skal  vælges,  og  hvor 
Uregelmæssigheden  saa  meget  lettere  vil  lade  sig  hæve,  som 
Formanden,  selv  om  Foreningen  skulde  have  tønkt  paa  at 
gjenvælge  ham,  ikke  vil  være  i  Stand  til  at  modtage  noget 
som  helst  Valg. 

I  avrigt  er  der  i  det  foriabne  Toaar  ikke  sket  ret  meget, 
som  bar  særlig  Interesse  for  Medicinal  væsenet  og  Lægerne. 
Af  udkomne  Love  kan  nævnes  •  Loven  om  Foranstaltninger 
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mod  pestagtig  Sygdom*,  der  heldigvis  ikke  har  faaet  nogen 
praktisk  Betydning.  Det  vigtige  Lovforslag  om  »Forfalskning 
af  Levnedsmidler«  blev  ikke  gjennemfert  i  sidste  Bigsdags- 
samling.  I  Hospitalsvæsenet  har  der  derimod  været  en 
frugtbar  Udvikling,  i  det  to  betydelige  Hospitaler  ere  blevne 
fuldførte  i  Kjebenhavn:  Epidemihospitalet  og  Børnehospitalet. 
Viborg  Sindssygeanstalt  er  ligeledes  fuldført  og  i  fuld  Virk- 
somhed. Nævnes  bør  endelig,  at  der  for  nylig  er  udstedt 
Indbydelse  til  Dannelse  af  et  Selskab  for  Sundhedsplejen  i 
Danmark,  hvilket  det  forhaabentlig  vil  lykkes  at  gjennemføre 
forskjellige  vigtige  Beformer,  som  Lægeforeningen  hidtil  med 
ringe  Held  har  stræbt  at  virke  for.« 

Jeg  har  nu  tilendebragt  Oplæsningen  af  Beretningen, 
men  forinden  vi  gaa  over  til  at  behandle  de  paa  Dags- 
ordenen staaende  Sager,  være  det  mig  tilladt  at  ytre  et  Par 
Ord.  Som  nævnt  i  Formandens  Beretning  udlørber  den 
juridiske  Konsulents  Engagement  med  Udgangen  af  dette 
Åar,  og  Formanden  henstiller  til  Forsamlingen  at  afgjøre, 
hvor  vidt  den  fremdeles  vil  beholde  ham  eller  ej.  Der  er 
imidlertid  mange  Lejligheder,  ved  hvilke  det  for  Bestyrelsen 
er  nødvendigt  at  have  juridisk  Assistance,  og  da  jeg  er  til- 
bøjelig til  at  tro,  at  vor  ærede  Formand,  hvis  han  var  til 
Stede,  vilde  foreslaa  Forsamlingen,  at  vi  fremdeles  skulde 
vedblive  at  beholde  den  juridiske  Konsulent,  tillader 
jeg  mig  paa  Formandens  Vegne  at  foreslaa,  at  Foreningen 
fremdeles  beholder  ham  i  de  to  følgende  Aar  mod 
det  samme  Honorar  som  hidtil,  nemlig  200  Kr.  aarlig. 

Da  ingen  udtalte  sig  mod  dette  Forslag,  var  det  at  anse 
som  vedtaget. 

Efter  at  Viceformanden  derpaa  havde  henledet  Op- 
mærksomheden paa,  at  i  Følge  Foreningens  Vedtægter  skal 
Stedet  for  næste  ordinære  Møde  bestemmes  og  Tillidsmændene 
vælges  ved  Begyndelsen  af  Mødet  den  næste  Dag,  gik  man 
over  til  Behandlingen  af  de  foreliggende  Sager,  som  det 
vedtoges  at  foretage  i  følgende  Orden: 

1)  Utilstrækkeligheden  af  vore  nuværende  Sindssygeanstalter 
og  ønskeligheden  af  en  ny  Anstalt  særlig  for  Fyen. 

2)  Sygeplejen  paa  Landet  og  Uddannelse  af  Sygeplejersker 
for  dette. 

3)  Det  i  »Ugeskrift  for  Læger«  af  28de  Decbr.  f.  A.  frem- 
satte Udkast  til  en  Medicinalreform. 

4)  Foredrag  af  Dr.  med.  1.  P.  Poulsen   om   »Lægernes 
økonomiske  Forhold«. 

5)  Den  paatænkte  danske  Forening  for  Sundhedspleje. 


6)  Sygekassespargsmaalet. 

(Den  sidste  Sag  kom  af  Mangel  paa  den  dertil  fornødne 
Tid  ikke  til  Forhandling). 

I.    Utilstrækkeligheden  af  vore  nuværende  Sinds- 
sygeanstalter og  ønskeligbeden  af  en  ny  Anstalt 

særlig  for  Fyen. 

Distriktslæge  David  (Svendborg):  Vi  have  vistnok  alle  og  i 
stedse  stigende  Grad  følt,  at  der  er  Trang  til  at  faa  vore  nuvæ- 
rende Sindssygeanstalter  udvidede.  Naar  Patienterne  ere  van- 
skelige at  bave  med  at  gjøre  og  ustyrlige,  ønske  vedkommende 
dem  gjærne  indlagte  paa  et  Sygehus,  og  uagtet  disse  i  Beglen 
ikke  ere  indrettede  til  at  modtage  den  Slags  Patienter,  som 
forvolde  stor  Ulempe  for  Sygehusets  øvrige  Patienter,  er  man 
dog  efter  Forholdenes  Natur  ofte  nødt  til  at  modtage  dem. 
Det  er  saaledes  i  de  sidste  Aar  hændet  mig  flere  Gange,  at 
jeg  har  faact  Patienter,  som  have  været  meget  støjeode  og 
vanskelige  at  styre,  og  skjønt  vi  efter  Sygehusets  Begulativ 
her  ikke  have  nogen  Forpligtelse  til  at  modtage  slige  Patienter, 
siger  man  dog  nødig  nej,  men  modtager  dem  i  det  Haab,  at 
det  kun  bliver  for  en  kort  Tid,  nemlig  indtil  de  kunne  blive 
anbragte  paa  en  Sindssygeanstalt.  Det  bar  imidlertid  i  de 
senere  Aar  vist  sig,  at  det  ofte  kan  vare  temmelig  længe, 
inden  Optagelse  i  en  Sindssygeanstalt  kan  finde  Sted.  Naar 
man  henvender  sig  til  Anstalten,  svares  der  næsten  uden 
Undtagelse:  -Der  er  ikke  Plads  for  øjeblikket,  men  der  skal 
senere  komme  Underretning«,  og  det  kan  ofte  vare  mange 
Uger,  inden  den  kommer.  Jeg  har  saaledes  i  det  forløbne 
Aar  haft  en  Patient,  der  led  af  en  voldsom  Mani,  og  hun 
maatte  vente  i  5  Uger  paa  at  komme  til  Vordingborg.  Jeg 
maa  imidlertid  her  gjøre  den  Bemærkning,  at  det  ikke  gjorde 
noget  i  dette  Tilfælde,  thi  selv  om  hun  kunde  være  bleven 
optagen  strax,  da  jeg  skrev,  kunde  hun  dog  ikke  være  bleven 
sendt  derover,  eftersom  der  paa  den  Tid  var  Istransport. 
Man  hører  stadig  af  Overlægerne  paa  Sindssygeanstalterne, 
at  de  befinde  sig  i  en  overordentlig  uheldig  Stilling;  de  maa 
ikke  alene  afvise  uhelbredelige  eller  tvivlsomme  Patienter, 
men  ogsaa  ganske  friske  Tilfælde,  for  hvilke  det  er  af  stor 
Vigtighed  at  komme  strax  under  Behandling. 

I  1875  udsendte  Byraadet  i  Odense  Skrivelser  til  alle 
Kommuner  i  Fyeus  Stift  og  til  de  to  sydligste  Amter  i 
Jylland,  i  hvilke  det  anmodede  om  at  sende  delegerede  til 
et  Møde    i   Odense    for  at  forhandle   om   Indbringelse   til 
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Ministeriet  af  et  AndrageDde  angaaende  Oprettelsen  af  en 
Sindssygeanstalt  i  Fyen.  Der  blev  imidlertid  ikke  gjort  videre 
ved  Sagen  den  Gang,  fordi  Loven  om  Sindssygeanstalten 
i  Viborg  imidlertid  var  bleven  vedtagen,  og  man  nu  først 
vilde  se,  hvilken  Virkning  den  vilde  udøve  paa  de  andre 
Sindssygeanstalter.  Denne  Anstalt  aabnedes  da  i  Maj  1877, 
og  fra  Maj  til  December  modtog  den  200  sindssyge,  omtrent 
lige  mange  fra  hver  af  Anstalterne  i  Vordingborg  og  Aarhus. 
Det  havde  nu  til  Falge  baade  til  min  og  vistnok  ogsaa  ad- 
skillige andre  Lægers  behagelige  Overraskelse,  at  man,  naar 
man  skrev  til  Vordingborg  selv  angaaende  Patienter,  der 
vare  uhelbredelige,  fik  det  Svar,  at  de  kunde  komme  strax. 
Denne  Behagelighed  varede  imidlertid  kun  kort,  saa  vidt  jeg 
erindrer  ikke  længere  end  fra  Foraaret  1878  til  Avgust 
samme  Aar.  Der  kan  vistnok  ikke  leveres  bedre  Bevis  for 
den  tilstedeværende  Trang  til  en  ny  Anstalt  end  det,  at  alle 
ved  Overflytningen  til  Viborg  ledig  blevne  Pladser  i  de  andre 
Anstalter  optoges  i  denne  korte  Tid.  Jeg  skrev  da  i  For- 
aaret d.  A.  til  Fysikus  Krebs  og  forespurgte,  om  han  ikke 
troede,  at  det  var  muligt,  at  Odense  Byraad  vilde  gjøro  et 
lignende  Skridt  som  det  i  1875  paatænkte.  Paa  denne 
Forespørgsel  svarede  han,  at  han  havde  den  Anskuelse,  at 
naar  man  ikke  kunde  komme  med  positive  Data,  vilde  det 
ikke  nytte  at  gjøre  noget  ved  Sagen;  der  maatte  først  ind- 
hentes statistiske  Oplysninger  angaaende  Antallet  af  sinds- 
syge i  Fyen.  Disse  Oplysninger  tilbød  Fysikus  Krebs  at 
skaffe  til  Veje,  og  jeg  skal  senere  gjere  Dem  bekjendt  med 
dem.  Derefter  henvendte  jeg  mig  til  Lægeforeningens  For- 
mand, Dr.  med.  Jul.  Petersen,  med  Forespørgsel,  om  han 
ikke  syntes,  at  det  kunde  være  passende  at  behandle  Spergs- 
maalet  angaaende  Utilstrækkeligheden  af  vore  nuværende 
Sindssygeanstalter  paa  det  forestaaende  Lægemøde  i  Fyen. 
Det  fandt  han  naturligt  og  bad  mig  om  at  indlede  Sagen  til 
Diskussion. 

Jeg  skal  nu  tillade  mig  ganske  kort  at  give  en  Oversigt 
over  Udviklingen  af  vore  Sindssygeanstalter  i  de  senere  Aar; 
man  vil  heraf  se,  at  selv  om  Procenten  af  sindssyge  ikke 
absolut  er  steget  i  højere  Grad  end  tidligere,  hvorom  der 
vel  er  delte  Meninger,  er  dog  deres  Antal  paa  Grund  af  den 
stærkt  tiltagende  Folkemængde  saa  stort,  at  der  absolut  maa 
foretages  en  Udvidelse  af  de  nuværende  Anstalter  eller  eta- 
bleres en  ny.  Anstalten  i  Aarhus  aabnedes  i  1852  for  130 
sindssyge,  og  Anstalten  i  Vordingborg  i  1858  for  120  sinds- 
syge, og  der  var  nærmest  tænkt  paa  helbredelige.    I  1856, 
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altsaa  knn  4  Aar  efter  at  Anstalten,  i  Aarhus  var  bleven 
aabnet,  udvidedes  den  med  en  Afdeling  for  270  uhelbredelige 
sindssyge,  og  i  1868  udvidedes  Anstalten  ved  Oringe  til  at 
optage  400  saa  vel  helbredelige  som  uhelbredelige  sinds- 
syge. Hver  af  disse  Anstalter  havde  altsaa  Plads  til  400 
Patienter.  I  1877  aabnedes  Anstalten  i  Viborg  for  300 
uhelbredelige,  og  paa  St.  Hans  Hospital  er  der  Plads  til 
700  sindssyge.  Trods  dette  Antal  Pladser  for  sindssyge, 
har  Anstalten  ved  Aarhus  endog  været  saa  vidt,  at  den 
har  haft  150  Patienter  paa  Exspektancelisten ,  og  i  Vording- 
borg har  man  i  1877  og  1878  maattet  afvise  88  Patienter 
og  vil  næppe  oftere  kunne  modtage  uhelbredelige  sindssyge, 
fifter  at  have  meddelt  disse  Oplysninger  skal  jeg  gaa  over 
til  at  omtale,  hvorledes  Forholdene  i  Felge  de  Oplysninger, 
Fysikus  Krebs  har  skaffet  til  Veje,  stille  sig  for  Fyens  Stifts 
Vedkommende.  Oplysningerne  ere  temmelig  fuldstændige, 
i  det  der  kun  mangler  Besvarelser  fra  11  Landkommuner  og 
én  Kjebstadkommune.  Af  sindssyge  hjemmehørende  i  Fyens 
Stift  henligge  i  Anstalten  ved  Oringe  46  Mænd  og  30  Kvin- 
der; i  Anstalten  ved  Viborg  29  Mænd  og  28  Kvinder;  i 
Anstalten  ved  Aarhus  2  Mænd  og  2  Kvinder;  paa  St.  Hans 
Hospital  2  Mænd;  i  Odense  Graabradehospital  19  Mænd  og 
20  Kvinder;  i  Maribo  Amts  Daareanstalt  (Saxkjebing)  7 
Mænd  og  8  Kvinder,  og  i  Stege  1  Kvinde.  I  Fattiggaarde 
og  i  Fattighuse  findes  17  Mænd  og  22  Kvinder,  og  i  pri- 
vate Hjem  35  Mænd  og  34  Kvinder.  I  det  hele  findes  der 
der  altsaa  af  sindssyge  hjemmeherende  i  Fyens  Stift,  157 
Mænd  og  145  Kvinder.  Dette  med  Hensyn  til  Antallet  af 
de  sindssyge  i  Fyens  Stift.  Jeg  skal  endnu  omtale  de 
sindssyges  Befordring  til  Anstalten  ved  Oringe,  hvor  de  jo 
alle  skulle  hen;  dette  er  forbundet  med  ikke  ringe  Besvær. 
Ganske  vist  have  vi  to  Veje,  ad  hvilke  Befordring  kan  ske, 
enten  med  Dampskib  herfra  direkte  til  Vordinborg  eller  over 
Storebælt  og  ad  Jærnvejen;  men  som  bekjendt  er  den  Slags 
Patienter  ikke  vel  sete  paa  Dampskibene,  og  hvad  den  sidste 
Vej  angaar,  da  er  det  meget  bekosteligt  at  benytte  den  og 
forbundet  med  mange  Ophold  paa  forskjellige  Steder;  des- 
uden kommer  hertil  den  Omstændighed,  at  om  Vinteren  kan 
det  ofte  i  længere  Tid  være  umuligt  at  faa  dem  afsendt. 
Tager  man  nu  alle  disse  Forhold  i  Betragtning ,  vil  man 
vist  finde,  at  det  var  ønskeligt  at  faa  en  Sindssygeanstalt 
oprettet  i  Fyen,  helst  beliggende  i  den  vestlige  Del  og  tæt 
ved  Lillebælt,  for  at  om  muligt  ogsaa  de  sydlige  Amter  af 
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Jylland  kande  nyde  godt  af  den.  Derved  vilde  man  ogsaa 
hjælpe  lidt  paa  Fladsen  i  Anstalten  ved  Aarhus. 

Medens  jeg  har  Ordet,  vær^  det  mig  tilladt  at  berøre 
et  Far  andre  Funkter,  som  ogsaa  vedkomme  Sindssygevæsenet« 
Det  forekommer  mig,  at  det  vilde  være  rigtigt,  om  der  blev 
indfart  en  Solidaritet  mellem  alle  Sindssygeanstalterne;  natur- 
ligvis undtager  jeg  herfra  St.  Hans  Hospital,  eftersom  det 
er  en  Anstalt,  der  ene  tilharer  Kjøbenhavns  Kommune;  men 
hvad  de  andre  angaar,  som  ere  Statsanstalter,  da  forekommer 
det  mig  som  sagt,  at  det  var  ønskeligt,  at  der  var  en  vis 
Solidaritet  mellem  dem  saaledes,  at  naar  en  Patient  ikke 
kunde  optages  paa  en  Anstalt  af  Mangel  paa  Flåds,  han  da 
kunde  blive  optagen  paa  en  anden  paa  de  samme  Vilkaar. 
Dernæst  vilde  det  vistnok  ogsaa  være  heldigt,  om  Staten  i 
det  hele  taget  tog  sig  lidt  mere  af  Sindssygevæsenet,  end  den 
hidtil  har  gjort,  og  førte  Kontrol  baade  med  Sindssygean- 
stalterne og  med  de  sindssyges  Forplejning  og  Tilstand  i 
Hjemmet,  og  at  der  i  det  hele  taget  fandtes  et  overordnet 
Tilsyn  med  vort  Sindssygevæsen.  Det  er  imidlertid  et  Tbema, 
jeg  ikke  skal  komme  videre  ind  paa,  da  jeg  ikke  er  til- 
strækkelig inde  i  det;  men  vi  ere  jo  saa  heldige  at  have 
flere  af  Overlægerne  ved  Sindssygeanstalterne  her  til  Stede, 
og  jog  haaber  derfor,  at  de  ville  udtale  sig  om  disse  Spergs- 
maal.  Endnu  skal  jeg  kun  bemærke,  at  jeg  meget  ønsker, 
at  Forhandlingen  angaaende  denne  Sag  afsluttes  med  Ved- 
tagelsen af  en  Resolution,  hvortil  jeg  paa  et  senere  Stadium 
skal  tillade  mig  at  stille  Forslag. 

Viceformanden:  Distriktslæge  David  har  i  sit  Fore- 
drag ikke  alene  fremhævet,  at  der  er  Trang  til  at  faa  en 
Sindssygeanstalt  paa  Fyen,  men  ogsaa  fremdraget  et  Far 
andre  Funkter,  nemlig  Spørgsmaalene  angaaende  Solidaritet 
mellem  de  forskjellige  Anstalter,  nuværende  og  tilkommende, 
og  angaaende  et  Statstilsyn  med  Sindssygevæsenet  og  de 
sindssyge  i  det  hele  taget.  Hvad  disse  forskjellige  Spørgs- 
maal  angaar,  da  er  det  vel  navnlig  det  første,  det  angaaende 
Trangen  til  en  Sindssygeanstalt  paa  Fyen  eller  til  en  ny 
Anstalt  overhovedet,  som  foreligger  til  Forhandling  her,  og 
om  en  Resolution,  hvortil  Dr.  David  har  stillet  Forslag  i 
Udsigt,  bar  gaa  videre  end  til  at  udtale  en  saadan  Trang, 
turde  vistnok  være  tvivlsomt.  Hvad  Trangen  til  en  ny 
Sindssygeanstalt  angaar,  da  er  det  utvivlsomt,  at  Dr.  David 
har  i  høj  Grad  Ret  i,  hvad  han  har  fremsat,  og  vi  maa  være 
ham  taknemmelige  for,  at  han  har  bragt  Sagen  offentlig  frem, 
skjønt  man  paa  den  anden  Side  vistnok  tør  være  overbevist 
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om,  at  der  fra  Sundhedskollegiets  og  Ministeriets  Side  er 
tænki  paa  en  saadan  Anstalt,  og  at  det  kan  er  et  Tids- 
spøigsmaal,  naar  den  kommer.  Naar  der  imidlertid  fra  Di- 
striktslæge Da?ids  Side  saa  stærkt  er  blevet  fremhævet,  at 
der  er  en  særlig  Trang  i  Fyen,  saa  maa  jeg,  som  har  med 
en  af  de  jydske  Anstalter  at  gjere,  dog  tilfeje,  at  vi  ogsaa  i 
hej  Grad  trænge  til  mere  Plads  i  Jylland.  Inden  Viborg 
Anstalt  blev  aabnet  for  at  modtage  uhelbredelige  sindssyge, 
var  der  ganske  rigtig,  som  fer  bemærket,  paa  Ezspektance* 
listen  150  Patienter,  som  segte  Optagelse  i  den  narrejydske 
Sindssygeanstalt.  Viborg  Anstalten  blev  saa  aabnet,  og  det 
lettede  ganske  overordentligt  for  Aarhus  Anstaltens  Ved- 
kommende; vi  fik  da  150  Pladser  at  disponere  over,  og  da 
imidlertid  adskillige  af  Exspektanterne  enten  vare  døde  eller 
vare  blevne  raske  eller  vare  gaaede  over  i  en  Tilstand,  som 
ikke  krævede  Indlseggelse  paa  en  Sindssygeanstalt,  fik  vi  ikke 
alle  dem,  der  havde  staaet  paa  Exspektancelisten ,  men  dog 
mange  af  dem,  og  deriblandt  en  Del,  som  slet  ikke  var  i 
nogen  bedre  Tilstand  end  den,  de  vare  i,  der  vare  blevne 
evakuerede  til  Viborg.  Overhovedet  udmærkede  Aaret  1878 
sig  ved  en  større  Tilgang  af  sindssyge  end  de  foregaaende 
Aar.  Prof.  Selmer  gjer  i  sin  Beretning  om  Aarhus  Sinds- 
sygeanstalts 25aarige  Virksomhed  opmærksom  paa,  at  fra 
1861 — n  har  der  i  denne  Anstalt  gjennemsnitlig  været  en 
aarlig  Tilgang  af  133  og  en  aarlig  Afgang  af  120  Patienter; 
det  giver  en  Differents  af  13.  Hvis  altsaa  den  nørrejydske 
Sindssygeanstalt  skulde  kunne  vedblive  at  modtage  Patienter, 
maatte  den  aarlig  kunne  modtage  13  flere  end  den  hidtil 
har  gjort  Med  den  Tilgang,  den  har  haft,  er  den  imidlertid 
fyldt,  og  der  er  altsaa  foreløbig  ikke  Haab  om ,  at  den  vil 
kanne  modtage  dette  aarlige  Overskud  af  13,  eftersom  Viborg 
Anstalten  ogsaa  er  fyldt  og  kun  kan  modtage,  for  saa  vidt 
der  er  Afgang  ved  Dødsfald  og  Udskrivning,  hvilket  sidste 
jo  kun  finder  Sted  i  meget  ringe  Grad.  Naar  der  i  Prof. 
Selmers  Skrift  er  nævnt  Tallet  13,  maa  man  imidlertid  huske 
paa,  at  det  er  beregnet  efter  den  Folkemængde,  der  var  i 
Jylland  i  Tidsrummet,  som  Prof.  Selmers  Beretning  omhandler; 
men  Befolkningen  voxer  stadig,  og  det  med  9—10000  Menne- 
sker aarlig,  og  der  vil  derfor  være  Trang  til  flere  end  13 
Hadser  paa  den  jydske  Anstalt  ved  Aarhus.  Forholdet  for 
denne  Anstalt  er  derfor  meget  ugunstigt.  Det  stiller  sig  nu 
saaledes,  at  vi  fra  Midten  af  forrige  Aar  have  maattet  opstille 
det  Princip  at  afvise  alle  uhelbredelige  sindssyge.  Saadant 
lader  sig  imidlertid  ikke  gjennemfere  aldeles  konsekvent;  thi 
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der  er  mange  uhelbredelige,  der  trænge  lige  saa  stærkt  til 
at  blive  indlagte  som  de  helbredelige,  ganske  vist  ikke  paa 
Grund  af  deres  egen  Tilstand,  men  af  Hensyn  til  deres  Familie 
og  Omgivelser;  men  der  er  dog  saaledes  i  de  forløbne  5  Fjer- 
dingaar  afvist  fra  den  narrejydske  Sindssygeanstalt  mellem 
30  og  40  uhelbredelige.  I  øjeblikket  er  Anstalten  saa  be- 
lagt, at  vi  fra  Midten  af  forrige  Maaned  atter  have  maattet 
danne  en  Exspektanceliste,  i  det  vi  ikke  have  kunnet  mod- 
tage de  helbredelige,  som  ere  indmeldte,  og  til  Dato  er  de 
16 — 18  paa  Listen,  som  efler  Oplysningerne  maa  antages  at 
være  helbredelige.  Ganske  vist  ere  enkelte  blevne  indlagte 
efter  at  have  ventet  14  Dage  til  3  Uger,  men  Forholdet  for- 
værrer sig  stadigt;  Eispektancelisten  vil  fremdeles  blive  ved 
at  voxe.  Der  er  for  øjeblikket  kun  Plads  til  første  Klasses 
Patienter.  For  nylig  sagtes  en  Patient  fra  Fredericia  optagen 
i  3dje  Forplej ningsklasse  mod  halv  Betaling;  hun  blev  natur- 
ligvis henvist  til  at  vente;  der  blev  da  spurgt,  om  vi  vilde 
tage  hende  i  2den  Forplej  ningsklasse,  men  ogsaa  dette  maatte 
afslaas,  da  vi  ikke  havde  Plads.  Man  vilde  nu  have  hende 
i  ferste  Forplej  ningsklasse,  men  det  kunde  ikke  lade  sig 
gjare,  thi  man  kan  ikke  anbringe  Fattigvæsens- Patienter 
sammen  med  farste  Klasses  Patienter.  Som  udviklet  er  der 
altsaa  ikke  mere  Plads  i  Anstalten  ved  Aarhus,  og  naar  der 
derfor  bliver  Tale  om  at  bygge  en  ny  Anstalt  paa  Fyen,  maa 
vi  med  Distriktslæge  David  holde  paa,  at  den  bliver  lagt  i 
Nærbeden  af  Lillebælt  og  kommer  til  at  omfatte  ikke  blot 
Fyen  men  ogsaa  de  sydlige  Amter  i  Jylland.  Saafremt  man 
kunde  befri  de  nuværende  Sindssygeanstalter  ved  Aarhus  og 
Vordingborg  —  jeg  vil  ikke  tale  om  St.  Hans  Hospital,  da 
det  har  en  særlig  Stilling  —  for  et  starre  Antal  uhelbredelige 
sindssyge,  vilde  der  paa  disse  Anstalter  ganske  vist  være 
Plads  til  helbredelige,  og  det  kunde  derfor  blive  et  Spargs- 
maal,  om  ikke  den  nye  Anstalt  paa  Fyen  burde  oprettes 
alene  for  uhelbredelige.  Det  forekommer  imidlertid  mig, 
naar  vi  se  hen  til  de  Vanskeligheder,  der,  som  Dr.  David 
fremhævede,  ere  forbundne  med  at  skaffe  Patienterne  herfra 
til  Vordingborg,  at  det  vilde  være  en  uheldig  Ordning,  og  at 
det  vil  være  rigtigst,  at  Fyen,  naar  der  skal  bygges  en  ny 
Anstalt,  faar  den,  og  faar  den  indrettet  paa  lignende  Vis  som 
Anstalterne  ved  Aarhus  og  Vordingborg,  nemlig  indrettet  til 
at  optage  baade  helbredelige  og  uhelbredelige  Sindssvge.  — 
Angaaende  de  avrige  Spargsmaal,  som  Dr.  David  fremhævede, 
nemlig  Solidariteten  og  Statstilsynet,  vilde  Taleren  ikke  udtale 
sig  videre.    Det  farste  vilde  vel  blive  taget  under  Overvejelse 


15 


paa  højere  Steder  og  krævede  saa  mange  Forarbejder  baade 
m.  H.  t.  Betalingsspergsmaalet  og  med  H.  t.  Udredelsen  af 
Pengemidlerne  f  hvormed  Anstalterne  holdes  gaaende,  at  det 
i  sine  Enkeltheder  ikke  var  egnet  til  at  diskuteres  paa  et 
Lægemade,  ligesom  det.  vistnok  heller  ikke  var  heldigt  her 
nærmere  at  diskutere  Spergsmaalet  angaaende  et  advidet 
Statstilsyn  med  de  sindssyge. 

Overlæge  Gad  (Viborg)  havde  gjort  de  samme  Erfaringer 
som  Viceformanden.  Efter  at  Sindssygeanstalten  i  Viborg 
var  bleven  fyldt,  hvilket  for  øvrigt  skete  i  Lebet  af  nogle 
Maaneder,  indkom  der  stadig  fra  alle  Landets  Egne  Andra- 
gender om  at  faa  uhelbredelige  Patienter  anbragte  i  den. 
Ganske  vist  kom  der  ikke  faa  fra  Fyen,  men  den  overvejende 
Del  var  fra  Jylland;  der  var  saaledes  for  øjeblikket  i  Viborg 
40  Begjæringer  om  Optagelse,  som  ikke  kunde  efterkommes; 
heraf  vare  29  for  Mænd,  og  det  skal  anfares,  at  af  disse  29 
Mænd  vare  20  fra  Jylland  og  9  fra  Ostifterne.  Ved  nærmere 
at  gjennemgaa  Oplysningerne  angaaende  disse  Patienter,  havde 
det  vist  sig,  at  af  de  20  var  der  kun  en  eneste,  der  var 
anbragt  i  en  Anstalt,  der  netop  var  indrettet  for  sindssyge, 
medens  de  andre  vare  anbragte  paa  Landet  i  Fattighuse  for 
det  meste  under  meget  uheldige  Forhold,  hvorimod  der  af 
de  9  Individer  fra  jøstifberne,  som  vare  begjærte  optagne, 
koD  var  en,  der  ikke  var  anbragt  paa  en  af  de  midlertidige 
Anstalter  for  sindssyge,  som  existerer  i  ^Ostifterne.  I  disse 
smaa  Depoter  have  østifterne  et  Fortrin  fremfor  Jylland,  i 
det  de  der,  om  ogsaa  under  mindre  gunstige  Forhold,  dog 
knnne  faa^  de  sindssyge  anbragte  i  nogen  Tid.  Ser  man  hen 
til  disse  Forhold,  vil  man  vistnok  ISnde,  at  det  vilde  være 
rigtigst,  om  den  nye  Anstalt,  der  bar  bygges,  ikke  blot  bliver 
en  særlig  provinsiel  Anstalt,  men  en  Anstalt  som  omfatter 
hele  Landet,  som  modtager  Patienter  saa  vel  fra  Jylland  som 
fra  øerne,  og  skjent  det  ikke  kan  nægtes,  at  Trangen  til  en 
Anstalt  er  fuld  saa  stor  i  Jylland  som  paa  øerne,  maa  det 
dog  betragtes  som  afgjort,  da  baade  Jylland  og  Sjælland  hver 
have  deres  Anstalter  beliggende  saaledes,  at  de  til  enhver 
Aarstid  nogenlunde  let  kunne  dirigere  deres  sindssyge  til 
disse,  at  den  ny  Anstalt,  som  skal  og  maa  bygges,  bliver 
lagt  i  Fyen,  som  endnu  ingen  Sindssygeanstalt  har.  —  Hvad 
Spargsmaalet  angaaende  Tilsyn  med  de  sindssyge  angaar, 
da  er  det  noget,  som  Forsamlingen  efter  Talerens  Mening 
ikke  for  øjeblikket  kan  komme  ind  paa.  Ganske  vist  vilde 
en  Lov  desangaaende  være  i  haj  Grad  ønskelig,  men  nød- 
vendig vilde  den  først  være,  naar  der  her  som  i  vore  Nabo- 
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lande  havde  vist  sig  Tendents  til  at  oprette  sterre  private 
Anstalter.  ISverrig  har  man  haft  en  saadan  Lov  siden  1835; 
den  har  imidlertid  vist  sig  at  være  meget  mangelfuld,  og 
der  har  derfor  været  nedsat  en  Kommission  til  at  tage  alle  her- 
henhorende  Spergsmaal  under  Overvejelse.  Denne  Kommission 
har  udarbejdet  et  nyt  Lovforslag,  som  er  fortrinligt,  og  som 
rimeligvis  vil  blive  til  Lov  i  den  nærmeste  Tid.  Efter  Talerens 
Mening  bar  altsaa  det  i  Udsigt  stillede  Forslag  til  en  Resolu- 
tion kun  gaa  ud  paa,  at  der  er  en  stor  Trang  til  Stede  til 
en  ny  Sindssygeanstalt,  at  den  bar  bygges  i  den  allernærmeste 
Tid,  og  at  den  bar  lægges  paa  Fyen. 

Prof.  Steenberg  (St.  Hans  Hospital)  var  ogsaa  over- 
bevist om,  at  det  er  nødvendigt,  at  der  saa  snart  som  muligt 
oprettes  en  ny  Sindssygeanstalt  her  i  Danmark.  Naar  Folk 
fra  Provinserne  komme  til  Kjøbenhavn  og  tage  Tjeneste  der 
og  blive  syge,  blive  de  lagte  ud  paa  St.  Hans  Hospital,  indtil 
deres  Hjemsted  er  udfundet;  de  blive  da  sendte  fra  St.  Hans 
Hospital  til  Hjemstedets  Sindssygeanstalt.  Det  hænder  imid- 
lertid temmelig  ofte,  at  denne  ikke  har  Plads,  og  Patienten 
maa  da  blive  paa  St.  Hans  Hospital;  for  Opholdet  her  maa 
Hjemsteds  -  Kommunen  betale  3  Kr.  daglig,  men  trods  det 
ere  Kommunerne  dog  glade  ved  at  kunne  have  Patienterne 
paa  St.  Hans  Hospital,  eftersom  de  ellers  ikke  havde  noget 
Sted  at  gjøre  af  dem.  —  Taleren  kan  være  enig  i,  at  der 
bør  være  en  vis  Solidaritet  mellem  de  forskjellige  Anstalter. 
Det  er  virkelig  lidt  inhumant  mod  de  foreløbige  Patienter, 
som  Taleren  nys  nævnte,  at  sende  dem,  efter  at  have  været 
nogen  Tid  paa  St.  Hans  Hospital,  bort  til  en  anden  Anstalt. 
Ofte  er  det  ogsaa  forbundet  med  stort  Besvær  at  føre  en 
Patient  fra  en  Anstalt  til  en  anden,  og  uheldigst  er  Forholdet, 
naar  Patienten  er  begyndt  at  komme  sig  lidt,  naar  der  altsaa 
er  indtraadt  en  rolig  Periode,  og  han  er  bleven  klar  over  sin 
Sygdom;  han  tror  da,  at  der  skal  ske  ham  noget  slemt,  og 
Følgen  er  ikke  saa  sjælden,  at  den  syges  Tilstand  bliver  for- 
værret. Det  vilde  derfor  som  sagt  være  ønskeligt,  om  den 
ny  Sindssygeanstalt,  som  skal  bygges,  kunde  blive  en  Anstalt 
gjældende  for  hele  Landet,  saaledes  at  de  Patienter,  som 
enten  tilfældig  eller  efter  eget  Onske  kom  paa  denne  ny 
Anstalt,  kunde  have  Lov  til  at  bUve  der  hele  Sygdommen 
igjennem.  Det  vilde  være  humant,  og  naar  det  Princip  først 
blev  slaaet  fast  for  den  ene  Anstalt,  vilde  det  nok  efterhaanden 
ogsaa  komme  til  at  gjælde  for  de  andre  Anstalter,  først  og 
fremmest  for  de  3  ældre  Statsanstalter,  og  dernæst  lidt  efter 
lidt  ogsaa  for  St.  Hans  Hospital.     Det  havde  i  øvrigt  gjort 
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Taleren  ondt,  at  Distriktslæge  David  og  Viceformanden  i 
deres  Foredrag  exkladerede  det  Hospital,  Taleren  har  den 
Ære  at  forestå;  han  vilde  gjærne  have,  at  de  bestaaende 
Sindssygeanstalter  saa  vidt  mulig  skulde  leve  under  samme 
Begler. 

Fysikus  Krebs:  Jeg  skylder  Forsamlingen  nogle  Oplys- 
ninger ankende  denne  Sag.  For  et  Par  Maaneder  siden 
henvendte  jeg  mig  til  SundhedskoUegiet  angaaende  Nødvendig- 
heden af,  at  der  oprettes  en  ny  Anstalt  for  sindssyge,  og 
at  den  faar  sin  Plads  i  Fyen.  Min  Henvendelse  var  ledsaget 
af  de  Oplysninger,  jeg  havde  indhentet  dels  fra  Læger  i  Fyen 
og  dels  fra  Overlægen  paa  Oringe.  Kollegiet  stillede  sig 
velvilligt  lige  over  for  denne  Skrivelse  og  anerkjendte  Nød- 
vendigheden af,  at  Sagen  blev  tagen  under  Overvejelse;  men 
forinden  saadant  skete,  ønskede  man  oplyst,  hvor  mange  af 
de  i  Fyens  Stift  hjemmehørende  og  ikke  paa  Sindssyge- 
anstalter anbragte  sindssyge,  der  vare  egnede  til  at  indlægges 
paa  en  saadan  Anstalt.  For  at  skaffe  disse  Oplysninger  til 
Veje  kunde  det  ikke  nytte,  at  jeg  henvendte  mig  til  de  locale 
Læg&r;  de  ere  ikke  bekjendte  med  alle  de  sindssyge,  der 
findes  rundt  omkring,  i  Familier,  Fattiggaarde  og  Fattighuse. 
Jeg  henvendte  mig  derfor  til  Amterne,  som  kom  mig  i  Mede 
med  megen  Velvilje.  De  udsendte  Schemaer  til  alle  Kom- 
muner i  Stiftet  og  forlangte  dem  tilbageleveret  i  udfyldt  Stand 
inden  Udgangen  af  Juli  Maaned.  Det  er  imidlertid  ikke 
lykkedes  at  faa  alle  Schemaer  tilbage;  der  mangler  endnu 
fra  11  Landkommuner  og  1  Kjebstadskommune,  men  tager 
man  alene  Hensyn  til,  hvad  der  er  indkommet,  bliver  Resul- 
tatet, at  der  hjemmehørende  i  Fyens  Stift  findes  noget  over 
300  sindssyge  anbragte  enten  paa  en  Sindssygeanstalt  eller 
i  private  Hjem  eller  i  Fattiggaarde.  Det  er  ganske  rigtigt, 
som  ærede  foregaaende  Talere  have  bemærket,  at  jOstifterne 
ere  for  saa  vidt  heldigere  stillede  end  Jylland,  som  de  have 
smaa  Filialanstalter,  hvor  man  i  Nødstilfælde  kan  anbringe 
Patienterne,  men  det  maa  ikke  glemmes,  at  de  paa  den 
Maade  ofte  ere  uheldig  anbragte,  og  at  det  i  økonomisk  Hen- 
seende ogsaa  har  meget  at  sige,  om  de  ere  anbragte  paa  den 
ene  eller  anden  Maade;  for  Opholdet  paa  en  af  disse  smaa 
Anstalter  betales  ofte  langt  mere  end  for  Opholdet  paa  en 
af  Statens  Sindssygeanstalter.  Følgen  af  Mangel  paa  Plads 
i  Sindssygeanstalterne  har  været,  at  man  har  gjemt  de  sinds- 
syge paa  de  besynderligste  Steder.  Jeg  har  søgt  at  undgaa 
at  faa  dem  anbragte  paa  Fattiggaarde,  dels  for  disses  Beboeres 
Skyld  og  dels  for  de  sindssyges  egen  Skyld,  men  det  er  kun 
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til  Dels  lykkedes,  thi  man  har  ofte  ingen  Steder  at  anbringe 
dem.  Allerværst  have  de  sindssyge  det  i  private  Hjem,  og 
det  er  ofte  vanskeligt  at  faa  dem  opdaget;  de  holdes  skjulte; 
til  Dels  af  akonomiske  Grunde  ere  de  stukne  ind  i  en  Familie, 
som  faar  en  ringe  Godtgjerelse  for  dem  og  paa  ingen  Maade 
vil  give  slip  paa  dem.  Hvad  jeg  her  har  sagt  er,  hvad  der 
fra  Fysikatets  Side  er  gjort,  og  jeg  skjønner  ikke  rettere,  end 
at  den  Maade,  hvorpaa  Sundhedskollegiet  har  optaget  Sagen, 
varsler  godt  om,  at  det  vil  gjere,  hvad  der  staar  i  dets  Magt, 
for  at  Sagen  kan  faa  et  godt  Udfald.  At  jeg  ikke  tidligere 
.  har  kunnet  bringe  Oplysningerne  offentlig  frem,  er  i  Virkelig- 
heden enkelte  Kommuners  Skyld;  de  have  været  meget 
langsomme  med  at  indsende  de  Oplysninger,  der  have  været 
forlangte  af  dem. 

David:  Da  det  synes,  som  om  Diskussionen  maa  be- 
tragtes som  afsluttet,  skal  jeg  tillade  mig  at  oplæse  det  af 
mig  bebudede  Forslag  til  en  Resolution,  det  lyder  saaledes: 

Den  almindelige  danske  Lægeforening  udtaler, 

1)  at  der  er  en  stor  og  stadig  voxende  Trang  til 
en  ny  Sindssygeanstalt, 

2)  at  en  saadan  formentlig  bør  ligge  i  Fyen  nær 
ved  Statsbanen  og  Lillebælt,  og 

3)  at  det  bor  være  en  fuldstændig  Anstalt  for 
baade  helbredelige  og  uhelbredelige  i  Lighed 
med  vore  andre  Sindssygeanstalter. 

•    Da  ingen  derefter  begjærede  Ordet,  foretoges  Afstem- 
ning, hvorved 

Davids  ovenstaaende  Forslag  vedtoges  en- 
stemmig. 

IL    Sygeplejen  paa  Landet  og  Uddannelse  af 

Sygeplejersker  for  dette. 

Pr.  Læge  Trautner  (Bogense):  Mine  Herrer!  Denne 
Sag  har  ligget  mig  paa  Sinde  allerede  i  længere  Tid.  For 
to  Aar  siden  ønskede  jeg  at  bringe  den  frem  paa  Mødet  i 
Kallundborg,  men  en  Omstændighed,  som  jeg  strax  skal 
nævne,  afholdt  mig  fra  at  gjere  det.  Jeg  havde  nemlig 
skrevet  til  Prof.  Brandes  for  at  hare  hans  Mening  angaaonde 
denne  Sag,  og  gjennem  ham  fik  jeg  at  vide,  at  « Foreningen 
for  syges  og  saaredes  Pleje  under  Krigsforholdt  ikke  gjærne 
saa  denne  Sag  komme  frem,  da  man  var  bange  for,  at  Inter- 


19 


essen  for  Foreningen  derved  skulde  svækkes.  Dette  fandt 
jeg  ganske  naturligt,  og  jeg  besluttede  da  at  vente  indtil 
næaie  almindelige  Lægemede.  Dette  have  vi  nu,  og  da  For- 
eningen nu  bar  virket  for  sit  jøjemed  i  tre  Åar  og  bar  ud- 
dannet 15  Sygeplejersker,  antager  jeg  ikke,  at  der  er  Grund 
til  at  opsætte  Sagen  længere. 

De  kjdbenbavnske  Læger  kunne  ikke  sætte  sig  ind  i  de 
Forhold,  under  hvilke  Provinslægerne  maa  arbejde.  Naar 
man  ser  hen  til  Sygeplejen  i  Kjebstæderne,  kan  det  endda 
nogenlunde  gaa  an;  der  har  man  dog  en  eller  anden  Person, 
som  man  i  Njodstilfælde  kan  bruge;  ganske  sikkert  er  det 
ikke  altid  en  saadan,  som  man  kunde  jønske  sig,  men  man 
har  dog  nogen,  som  man  kan  sætte  til  at  passe  de  syge, 
naar  det  kniber.  Paa  Landet  derimod  —  og  deri  vil  vistnok 
de  fleste  af  de  tilstedeværende  give  mig  Ket  —  staa  vi  ofte 
i  stor  Forlegenhed.  Husmoderen  spiller  paa  Landet  en  sterre 
Bolte  end  i  Byerne,  og  naar  hun  bliver  syg,  eller  naar  der 
bliver  flere  Personer  syge,  end  hun  kan  overkomme  at  passe, 
eller  endelig  naar  vi  have  med  Tyfus  at  gjere,  og  ingen  ter 
komme  til  det  paagjældende  Sted,  ere  vi  meget  ilde  farne. 
Den  ydre  Gjerning  som  Pasning  af  Kreaturerne  og  Mark- 
arbejdet kan  man  nok  faa  beserget;  den  kunne  Naboer  for- 
rette, men  den  indre,  den,  hvor  det  gjælder  om  at  komme 
indenfor  Deren,  kniber  det  i  hej  Grad  med  at  faa  udfort. 
Det  er  vistnok  gaaet  flere  som  mig,  at  vi  have  maattet  tage 
vor  Tilflugt  til  Fattiglemmer  eller  slige  Personer,  som  slet 
ikke  egne  sig  til  at  passe  de  syge.  Ja,  jeg  har  endog  haft 
Sygeplejersker,  som,  skjent  jeg  har  ordineret  en  bestemt  Diæt, 
have  givet  Patienten  Pandekage  eller  sligt,  hvorved  Syg- 
dommen er  vendt  tilbage.  Jeg  skal  ikke  opholde  mig  læn- 
gere herved;  jeg  tror,  at  alle  Landlæger  ere  enige  om,  at 
Tilstanden  er  saa  daarlig  som  vel  mulig,  og  at  den  burde 
være  bedre.  Derimod  er  det  et  andet  Spargsmaal,  om  Enig- 
heden er  saa  stor,  naar  der  er  Spargsmaal  om,  hvad  der 
skal  geres  for  at  faa  Tilstanden  forbedret. 

I  « Ugeskrift  for  Læger«  har  jeg  allerede  paa  Foranled- 
ning af  Lægeforeningens  ærede  Formand  indledet  denne  Sag, 
og  jeg  har  sammenlignet  Sygeplejeinstitutionen  med  Jorde- 
moderinstitutionen. Det  er  naturligvis  ikke  min  Mening,  at 
disse  to  Institutioner  skulle  paralleliseres,  at  der  for  hver 
Jordemodei:  skal  være  en  Sygeplejerske,  eller  at  Lennen  skal 
ordnes  paa  samme  Maade  for  disse  som  for  hine;  men  jeg 
har  for  at  faa  noget  at  gaa  ud  fra  opstillet  denne  Sammen- 
ligning.    Der  findes   her  i  Landet  omtrent  én   fast  ansat 
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Jordemoder  for  hver  2000  Mennesker,  og  tage  vi  alle  Jorde- 
mødre bliver  det  én  for  hver  1800  Mennesker;  nogle  Sogne 
have  hver  sin  Jordemoder,  medens  de  fleste  Steder  flere  Sogne 
have  en  fælles  Jordemoder.  Jordemødrene  ere  i  øvrigt  Or- 
dene efter  Befolkningens  Tæthed,  og  eftersom  det  er  mere 
eller  mindre  let  at  komme  til  dem.  6aar  man  nu  ud  fra 
disse  Tal,  skjent  jeg,  som  allerede  nævnt,  ikke  vil  fastholde 
dette,  da  man  rimeligvis  kan  nøjes  med  færre  Sygeplejersker, 
bliver  Spergsmaalet:  Ville  vi  kunne  faa  et  saa  stort  Antal 
Sygeplejersker  til  Saadighed,  at  hele  Landet  kan  forsynes 
dermed?  I  Ejøbenhavn  har  man  Diakonisser  og  de  Syge- 
plejersker, som  « Foreningen  for  syges  og  saaredes  Pleje  under 
Krigsforhold »  har  uddannet,  og  hvis  Antal,  som  allerede  nævnt, 
er  15;  men  dette  Tal  er  kun  ringe  i  Forhold  til  hele  Landet, 
og  hvis  man  derfor  skulde  nøjes  med  de  Foranstaltninger, 
der  indtil  nu  ere  trufne  i  Henseende  til  Sygepleje,  vil  det 
vare  længe,  inden  Landet  bliver  forsynet  med  Sygeplejersker. 
For  Besten  tror  jeg  heller  ikke,  at  vi  paa  Landet  ret  ofte 
ville  kunne  faa  Lejlighed  til  at  anvende  Diakonisser  eller  de 
af  Foreningen  uddannede  Sygeplejersker;  hvor  udmærkede  de 
end  ere,  vil  det  blive  for  kostbart  for  Bonden  at  betale,  hvad 
der  fordres  til  disse  Personers  Rejse,  Ophold  og  deslige,  og 
dernæst  stilles  der  paa  Landet,  navnlig  naar  der  er  Tale  om 
Tyfus,  meget  store  Fordringer  til  Sygeplejersken;  hun  maa 
da  i  Reglen  ikke  alene  holde  ud  med  at  passe  de  syge  Nat 
og  Dag,  men  hun  maa  i  mange  Tilfælde  besørge  hele  Husets 
indre  Gjerning.  Jeg  har  saaledes  for  nylig  haft;  det  Tilfælde, 
at  en  Kone,  der  havde  6  Børn  og  en  gammel,  svagelig  Moder, 
laa  af  Tyfus  tillige  med  alle  Børnene.  Der  var  ingen  til  at 
passe  dem,  eftersom  ingen  turde  komme  i  Huset;  endelig 
lykkedes  det  mig  at  finde  en  Kone  til  at  passe  de  syge,  og 
hun  maatte  foruden  dette  gjøre  alt  Arbejdet  i  Huset,  ja 
endog  malke  Køerne.  Ved  saadanne  Lejligheder  bliver  det 
vanskeligt  for  Diakonisserne  at  gjøre  Fyldest,  og  i  al  Fald 
frygter  jeg  for,  at  Befolkningen  vil  betragte  dem  som  for  «fine», 
og  være  bange  for  at  benytte  dem.  Jeg  antager  derfor,  at 
skulle  vi  nære  Haab  om  at  faa  Sagen  gjennemfert  og  et 
praktisk  Udbytte  ud  af  den,  maa  vi  stille  ringere  Fordringer 
baade  m.  H.  t.  Hospitalsuddannelsen  og  Personerne  selv,  end 
der  stilles  til  Diakonisser  eller  de  under  «det  røde  Kors«  ud- 
dannede. Fordringer  som  dem,  der  stilles  for  at  blive  Jorde- 
moder, ere  vistnok  tilstrækkelige;  naturligvis  kan  man  und- 
lade Fordringen  om  at  have  født  Bern.  Jeg  for  mit  Ved- 
kommende betragter  ældre  ugifte  Kvinder  som  mest  passende 
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til  denne  Gjerning.  Spørger  man  mig  nu,  om  j^  tror,  at 
det  da  ogsaa  vil  lykkes  at  faa  et  tilstrækkeligt  Antal  Personer 
til  denne  Gjerning,  ?il  jeg  dertil  svare:  Ja,  jeg  tror  det,  NB. 
naar  man  vil  være  i  Stand  til  at  byde  dem  et  passende 
Vederlag,  og  m.  H.  t.  Beregningen  af  Starreisen  af  dette  vil 
jeg  ogsaa  gaa  ud  fra  Jordemodervæsenet.  Som  bekjendt  er 
Jordemodrenes  aarlige  Len  100  Er.,  fri  Bolig  med  en  lille 
Have,  som  kan  ansættes  til  50  Er.,  2  Favne  Brænde,  som 
kan  anslaas  til  48  Er.,  Sommergræsning  og  Vinterfourage  til 
en  Ko,  som  kan  ansættes  til  140  Er.,  (svarende  til  6  Tdr. 
Byg  og  6  Tdr.  Rug).  Desuden  bave  de  privat  Fortjeneste, 
og  i  Falge  de  Oplysninger,  jeg  har  faaet  af  Jordemødre  paa 
min  Egn,  kan  den  anslaas  til  højst  henimod  300 Er.;  ganske 
vist  er  der  enkelte  Distrikter,  i  hvilke  der  ikke  tjenes  mere 
end  100  Kr.  om  Aaret,  men  saa  er  der  andre,  i  hvilke  der 
^enes  mere  end  300  Er. ;  dog  over  400  Er.  om  Aaret  troede 
samtlige  Jordemødre  ikke,  at  nogen  kom.  Ser  man  nu  hen 
til,  at  man  for  denne  Løn,  som  maa  siges  at  være  ringe, 
kan  faa  ikke  alene  alle  Jordemoderposter  besatte,  men  end* 
ogsaa  har  et  større  Antal  at  vælge  iblandt  ved  hver  Posts 
Besættelse,  kan  der  vistnok  ikke  være  nogen  Vanskelighed 
ved  at  faa  Personer  til  Sygeplejegjerningen ,  selv  om  Veder- 
laget sættes  noget  ned.  Pengelønnen  maatte  beholdes,  maaske 
ogsaa  fri  Brændsel;  derimod  vilde  Boligen  kunne  sættes  be- 
tydelig billigere,  i  det  de  kunde  nøjes  med  1  å  2  Værelser 
og  Kjøkken,  som  kan  faas  for  mellem  10—25  Er.  om  Aaret. 
Ganske  vist  er  dette  en  meget  ringe  fast  Løn,  men  min 
Tanke  er  det  ogsaa,  at  de,  naar  de  ikke  ere  i  Tjeneste  som 
Sygeplejersker,  skulde  fortsætte  deres  hidtil  hafte  private 
Erhverv  med  at  sy,  spinde,  væve  o.  s.  v.;  dog  skulde  natur- 
hgvis  Sygeplejegjerningen  betragtes  som  deres  Hovederhverv, 
det  andet  kun  være  Biindtægt.  Det  vilde  være  heldigt,  om 
den  Fordring,  der  til  Dels  stilles  til  Jordemødrene,  nemlig  at 
være  fra  den  Egn,  i  hvilken  de  skulle  praktisere,  ogsaa  blev 
stillet  til  Sygeplejerskerne ;  de  vare  da  fuldstændig  kjendte  med 
den  Befolknings  Tankesæt  og  Levemaade,  blandt  hvilken  de 
skulde  virke.  Det  Spørgsmaal,  der  dernæst  stiller  sig  frem, 
er,  hvem  der  skal  udrede  Lønnen.  For  Jordemødrenes  Ved- 
kommende  udredes  Lønnen  af  Amtet  og  de  øvrige  Emolu- 
menter  af  Distriktet  Hvis  man  for  Sygeplejerskernes  Ved- 
kommende kunde  opnaa,  at  de  bleve  lønnede  af  de  respektive 
Amter,  vilde  Udgiften  ikke  blive  overordentlig  stor  for  hele 
Landet,  selv  om  der  endogsaa  skulde  ansættes  7 — 800.- 

Hvad  Uddannelsen  angaar,  som  jo  er  et  meget  væsentligt 
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Punkt,  da  bar  je^  allerede  sagt,  at  vi  maa  slaa  af  paa  vore 
Fordringer  i  saa  Henseende.  Vi  kunne  ikke  forlange  Diako- 
nisser; men  derfor  skulle  vi  ikke  lade  Sagen  falde,  men  nejes 
med  det  næstbedste.  Hvis  vi  fik  Folk,  der  bavde  været  3—4 
Maaneder  paa  et  Hospital,  lært  bvorledes  en  Seng  skal  redes, 
bvorledes  Patienterne  skulle  løftes  o.  s.  v.  o.  s.  v.,  vilde  vi 
være  godt  bjulpne,  navnlig  naar  det  blev  indskærpet  Syge- 
plejerskerne, at  det  er  Lægen,  de  i  et  og  alt  skulle  lystre. 
Heldig  vilde  det  være,  om  man  kunde  faa  Folk,  der  kunde 
lære  at  aflæse  Tbermometret  og  sætte  Klysterer;  dog  det  sidste 
kan  man  se  bort  fra,  da  man  dertil  bar  Jordemødrene.  Åt 
faa  Sygeplejerskerne  uddannede  tror  jeg  ikke  vil  forvolde 
Vanskeligbeder.  Da  Fødselsstiftelsen  kan  overkomme  at  ud- 
danne alle  Jordemødre,  maa  vore  store  Hospitaler  ogsaa  kunne 
overkomme  at  uddanne  Sygeplejersker,  og  kunne  Hospitalerne 
i  Kjøbenbavn  ikke  slaa  til,  kunne  de  ogsaa  oplæres  paa  de 
sterre  Sygebuse  i  Provinserne.  Visselig  vil  derved  noget  af 
Ensartetbeden  i  Uddannelsen  gaa  tabt,  men  som  sagt  kan 
man  ikke  faa  det  bedste,  maa  man  nejes  med  det  næstbedste 
og  blot  se  at  faa  Sagen  i  Gang.  En  Indvending  kan  der 
gjøres  mod  mit  Forslag,  og  den  bar  jeg  ogsaa  børt  frem- 
sætte, og  det  er  den,  at  vi  maaske  uddanne  en  Masse  Kvak- 
salversker. Jeg  maa  bertil  svare,  at  jeg  ikke  tror,  at  Sagen 
stiller  sig  saa  slem.  Det  er  ganske  sikkert,  at  dersom  vi  fik 
udannede  Personer  med  fuld  Uddannelse  som  Sygeplejersker, 
kunde  vi  maaske  være  bange  for  dem  og  vilde  naturligvis 
staa  os  bedre  ved  at  faa  fuldtuddannede  Diakonisser;  tbi 
dem  vilde  sligt  ikke  falde  ind,  men  som  Sagen  tænkes  ordnet, 
tror  jeg  ikke,  at  den  Indvending  har  meget  at  betyde,  og 
desuden  bar  Lægen  jo  altid  en  vis  Hemsko  paa  vedkommende, 
i  det  det  beror  paa  bam  og  bans  Anbefaling,  bvor  vidt  ved- 
kommende vil  blive  benyttet  eller  ej.  —  Hvad  Distrikternes 
Størrelse  angaar,  da  ønsker  jeg  det  underkastet  en  Diskussion. 
Trangen  til  Sygeplejersker  er  naturligvis  ikke  lige  stor  alle 
Steder. 

Fremsætte  Forslag  til  en  Besolution  agter  jeg  ikke;  det 
bar  kun  været  mig  om  at  gjøre  at  faa  Sagen  bragt  paa  Bane 
og  underkastet  en  Diskussion.  Forinden  jeg  slutter,  være 
det  mig  tilladt  at  bemærke,  at  det  bar  gjort  mig  ondt,  at 
ingen  har  taget  Ordet  i  "Ugeskrift  for  Læger«  i  Anledning 
af  min  Artikel  der.  Jeg  vil  imidlertid  baabe,  at  det  ikke  er 
sket  af  Mangel  paa  Interesse  for  Sagen,  men  at  Orunden  er 
den,  at  man  vilde  vente,  til  Sagen  bavde  været  for  paa  Læge- 
mødet.   Fra  Prof.  Brandes  bar  jeg  erholdt  en  Skrivelse,  som 
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jeg  senere  skal  tillade  mig  at  oplæse,  hvis  man  ansker  det; 
han  fremsætter  i  den  et  Forslag ,  som  jeg  i  øvrigt  ikke  tror 
passer  for  Landet. 

Hermed  afbrødes  Forhandlingerne  i  Formiddagsmødet 
(Kl.1^'4).    EL2Vs  gjenoptoges  Forhandlingerne. 

Sygeplejen  paa  Landet  og  Uddannelse  af 
Sygeplejersker  for  dette.    (Fortsættelse). 

Fysikns  Krebs  er  overbevist  om,  at  alle  Landlæger  have 
følt  det  Savn,  Dr.  Trautner  har  paapeget,  men  saa  vist  som 
Savnet  er  følt,  saa  vist  er  det  ogsaa,  at  det  altid  har  været 
meget  vanskeligt  at  udfinde  Midlerne  til  at  afhjælpe  det. 
Det  maa  imidlertid  haabes,  at  den  Tanke,  der  er  fremsat, 
engang  maa  bære  Frugt;  men  efter  den  Erfaring,  Taleren 
har,  er  Udsigten  desto  værre  temmelig  lang.  Ikke  desto 
mindre  bør  enhver  i  sin  Kreds  arbejde  videre  paa  Sagens 
Udvikling.  Naar  Dr.  Trautner  henviste  til  Amterne,  hvad 
det  økonomiske  angaar,  da  turde  det  være  Tvivl  underkastet, 
hvor  vidt  det  er  heldigt;  thi  Åmtsraadene  have  hidtil,  saa 
ofte  der  har  været  Tale  om  Udtælling  af  rede  Penge,  været 
mindre  tilbøjelige  til  Imødekommen.  Åt  vi  imidlertid  ikke 
bestandig  kunne  leve  i  denne  hjælpeløse  Tilstand,  vi  nu  ere 
i,  er  vist,  men  om  Midlerne  nu  ere  fundne  til  at  afhjælpe 
den,  er  et  stort  Spørgsmaal.  Ikke  desto  mindre  bar  vi  takke 
Dr.  Trautner,  fordi  han  bar  bragt  Sagen  paa  Bane. 

Fysikus  Tolderlund  gjorde  Trautner  opmærksom  paa, 
at  han  gjorde  sig  skyldig  i  en  Fejltagelse,  naar  han  antog, 
at  Jordemødrenes  faste  Løn  udredes  af  Amtet*  og  de  øvrige 
Emolumenter  af  Distriktet  Det  er  Amtet  der  udreder  alt, 
baade  Løn,  Bolig,  Jordlod,  Græs  og  Fourage  til  Koen  ^og 
Brændsel. 

Trautner:  Naar  jeg  har  gjort  mig  skyldig  i  en  Fejl- 
tagelse, ligger  det  i,  at  jeg  har  misforstaaet,  hvad  der  er 
blevet  mig  meddelt,  da  jeg  søgte  Oplysninger  angaaende 
dette  Forhold.  Hvad  Sagen  i  det  hele  angaar,  da  frygter 
jeg  for,  at  den  ikke  i  nogen  nær  Fremtid  vil  faa  Fremgang 
ad  officiel  Vej;  men  det  er  min  Mening,  at  naar  der  ikke 
begyndes  paa  den,  faar  den  slet  ingen  Fremgang.  Der  maa 
ferst  brydes  en  Bane,  og  naar  det  er  sket,  kan  der  maaske 
engang  i  Tiden  komme  noget  ud  af  den.  Jeg  har  derfor 
ogsaa  i  Slutningen  af  min  Artikel  i  Ugeskriftet  af  19.  Juli  1879 
henvist  til,  at  man  for  at  faa  Sagen  i  Gang  maaske  maa  gaa 
den  Vej,  at  enhver  søger  paa  sit  Sted  at  faa  en  eller  anden 
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dertil  egnet  Person  uddannet  til  Sygeplejerske  enten  paa  et 
Hospital  i  Ejebenhavn  eller  andetsteds;  naar  bun  da  efter 
endt  Uddannelse  kommer  tilbage,  og  man  i  Sygdomstil£aBlde 
sporer  Virkningen  af  en  kyndig  Pleje,  kan  man  være  over- 
bevist om,  at  Befolkningen  vil  være  glad  ved  hende,  og 
Exemplet  vil  efterlignes  andre  Steder;  Tid  efter  anden  vil 
Opinionen  da  nok  blive  saa  stærk,  at  Sagen  vil  komme 
frem  ad  ofiSciel  Vej. 

Jeg  skal  nu  tillade  mig  at  oplæse  den  Skrivelse,  som 
jeg  fer  nævnte,  at  jeg  har  faaet  fra  Professor  Brandes  i 
Kjebenbavn  angaaende  denne  Sag.  Efter  kortelig  at  have 
nævnt  Hovedpunkterne  i  min  Artikel  i  Ugeskriftet,  fortsætter 
han  saaledes: 

c  Sammenstillingen  med  Jordemødrene  og  Forslaget  om 
tilsvarende  Sygeplejerindedistrikter  forekommer  mig  ikke 
heldig.  De  forglemmer,  at  Jordemoderen  er  nogle  Timer, 
hiOJst  1—2  Dage  hos  sin  Patient,  medens  Sygeplejerinden 
kan  være  hos  den  samme  Patient  i  Uger  og  Maaneder. 
Tror  De,  Bondebefolkningen  har  Lyst  til  at  kjere  milevidt 
til  en  Person,  som  der  er  al  Sandsynlighed  for  ikke  er 
hjenrme,  og  som,  hvis  hun  er  hjemme,  maaske  ikke  vil  tage 
bort,  fordi  hun  imidlertid  maa  udhvile?  At  etablere  enkelte 
Sygeplejerinder  tror  jeg  af  mange  Grunde  ikke  gaar  an  paa 
Landet;  man  maa,  hvis  man  vil  bave  dem,  samle  dem  i 
smaa  Plejestationer  mindst  med  4—5  Personer  ved  hver 
enkelt  Station,  saa  de  kunne  skifte,  med  at  pleje  de  syge. 

En  ikke  ringe  Vanskelighed  er  at  skaffe  Sikkerhed  for, 
at  disse  Personer  ikke  blive  Smittebærere.  Hver  Oang  en 
Plejerinde  fra  det  »rede  Kors«  ophører  med  at  pleje  en 
smitsom  syg,  faar  hun  Bad,  og  hendes  Tøj  desinficeres.  At 
faa  dette  overholdt  paa  Landet  vil  være  vanskeligt,  og  dog 
vil  De  vistnok  indrømme  Misligheden  ved  at  lade  et  Men- 
neske, der  i  ugevis  Dag  og  Nat  har  passet  Tyfuspatienter, 
derefter  uden  Rensning  overtage  Plejen  hos  syge  med  andre 
Sygdomme  eller  hos  Barselkoner.  Der  maa  derfor  være  Sta- 
tioner med  en  Bestyrerinde,  der  bærer  Ansvaret  for  Stationen. 
Men  saadanne  Stationer  ere  bekostelige,  og  det  samme  gjælder 
om  Uddannelsen,  thi  jeg  kan  ingenlunde  være  enig  med  Dem 
i ,  at  man  paa  Landet  kunde  nøjes  med  ufuldstondig  Ud- 
dannelse og  ikke  fuldt  egnede  Personligheder.  Uddannelsen 
maa  efter  min  Mening  være  fuldstændig,  ellers  vil  man  faa 
Personer  med  Selvtillid  uden  Dygtighed,  og  Personligheden 
maa  egne  sig  til  Stillingen,  ellers  ville  de  ikke  finde  Indgang 
i  Befolkningen.    Er  man  vragende  i  Valget  af  Sygeplejerinder 
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ti]  Byeo,  bar  man  være  det  endnu  mere  i  Valget  af  saadanne 
til  Landet,  fordi  de  ville  være  mindre  under  Kontrol.  Endelig 
er  det  af  Vigtighed,  at  der  fra  ferst  af  som  i  det  «rade  Kors« 
sezges  for,  at  de  Kvinder,  der  ofre  sig  til  denne  anstræn- 
geode  Gjeming,  kunne  have  noget  at  leve  af,  naar  de  paa 
Grand  af  Alder  eller  Svagelighed  maa  forlade  Stillingen ,  og 
hertil  vil  mindst  medgaa  35  Ore  for  hver  Arbejdsdag.  Ud- 
gifterne ville  derfor  sikkerlig  blive  én  Del  starre,  end  De 
har  tænkt  Dem  det.  En  Sygeplejerinde  vil  næppe  koste 
under  og  snarere  vel  noget  over  500  Kr.  om  Aaret,  medens 
Arbejdsdagene  paa  Grund  af  de  nødvendige  Fridage  ikke 
knane  sættes  bajere  end  til  270— -280  om  Aaret.  —  I  det 
jeg  kan  slutte  mig  til  Deres  Forslag,  at  Staten  helst  bar 
tage  d^nne  Sag  i  sin  Haand,  maa  efter  min  Mening  Deres 
enige  Forslag  modificeres  saaledes: 

1)  Der  bar  stræbes  hen  til,  at  der  i  hvert  Amt  op- 
rettes en  eller  flere  Sygeplejestationer  med  en  Bestyrerinde, 
der  bærer  Ansvaret  under  Tilsyn  af  Fysikus,  og  mindst  3 
eller  4  Sygeplejerinder. 

2)  Udgifterne  ved  Stationernes  Etablering  og  Farelse 
tænker  jeg  dækket  af  Amterne,  for  saa  vidt  de  ikke  ind- 
komme vS  Gayer  og  Betaling  for  Pleje  af  private  og  Kom- 
muner. 

3)  Jeg  antager,  at  Kjabenbavn  bar  være  Uddannelses- 
stedet for  Sygeplejerindeme,  ligesom  den  er  det  for  Læger 
og  Jordemadre.  Uddannelsen  kan  ske  ved  de  starre  Provins- 
sygehuse og  ske  en  Del  billigere  end  i  Kjabenbavn,  men 
herved  tabes  Ensartetheden  og  Fuldstændigheden  i  Uddan- 
nelsen; de  nogle  hundrede  Kroner,  der  ville  medgaa  herved, 
ville  sikkerlig  rigelig  erstattes  senere,  i  det  Uddannelsen  i 
Kjabenbavn  vil  give  mere  Tillid  og  derfor  mere  Sagning. 
Eddannelsestiden  maa  sættes  fra  Vs — 1  Aar. 

4)  Valget  af  dem,  der  skulle  uddannes  til  Sygeplejer- 
inder  paa  Landet,  mener  jeg  vel  burde  ske  igjennem  Am- 
terne, der,  hvis  vedkommende  ikke  selv  kunde  betale  Bejse 
og  Ophold,'  maatte  enten  bestride  Udgifterne  eller  tilskyde 
det  nadvendige. 

5)  Ved  hver  Station  burde  findes  de  nadvendige  Midler 
til  Desinfektion,  nemlig  Badekar  og  Bygeapparat,  for  saa  vidt 
Stationen  ikke  var  beliggende  i  eller  ved  en  Kjabstad,  i  hvis 
Sygehus  dette  knnde  erholdes.« 

J^  kan  ikke  nægte,  at  jeg  ved  at  læse  dette  fik  et 
meget  stærkt  Indtryk  af,  at  det  er  skrevet  af  en  Læge,  der 
kun   kjender   Igabenhavnske    Forhold.      Naar  der  saaledes 
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f.  Ex.  som  en  Hindring  for  Gjennemførelsen  af  mit  Forslag 
nævnes,  at  man  kunde  komme  til  at  kjere  forgjæves  efter 
Sygeplejersken,  da  tror  jeg,  at  denne  Indvending  ikke  har 
noget  at  sige ,  thi  dels  vil  Lægen  jo  i  Beglen  vide,  om  hun 
er  engageret  eller  ikke,  dels  vil  der  jo  altid  være  god  Tid 
til  at  forvisse  sig  om,  at  hun  er  hjemme,  og  hvad  Forslaget 
angaaende  Oprettelsen  af  Stationer  angaar,  da  tror  jeg,  at 
det  kun  vilde  være  lidet  heldigt  at  have  Stationer  med  5—6 
Miles  Afstand.  Jordemødrene  findes  saa  nær  ved  hinanden, 
at  der  for  det  meste  kun  er  Vs — 1  Mils  Afstand  mellem 
dem,  og  træffer  man  ikke  den  ene,  træffer  man  den  anden. 
Det  samme  kunde  jo  være  Tilfældet  med  Sygeplejerskerne. 
Hvad  nu  Desinfektionen  angaar,  da  vil  der  jo  i  Beglen  ikke 
være  længere  til  Ejebstaden,  end  at  vedkommende  kan 
komme  derind  og  faa  Bad  og  Tejet  desinficeret,  inden  hun 
kommer  til  at  pleje  andre.  Hvad  endelig  det  Forslag  an- 
gaar, at  Amterne  skulle  besarge  Stationerne  oprettede,  da 
tror  jeg,  hvis  det  skulde  felges,  at  hele  Sagen  vilde  blive 
dobbelt  vanskelig  og  meget  for  dyr  at  gjennemføre.  Jeg  er, 
som  jeg  sagde  far,  gaaet  ud  fra,  at  Sygeplejerskerne  skulde 
være  Personer,  der  vel  gjorde  Sygeplejen  til  deres  Levevej,  men 
dog  ikke  paa  anden  Maade,  end  at  de  ved  Siden  af  fortsatte 
deres  gamle  Erhverv.  —  Jeg  har  aldrig  tænkt  mig,  at  For- 
samlingen skulde  vedtage  nogen  Besolution  angaaende  denne 
Sag;  jeg  har  kun  bragt  den  frem,  for  at  der  kunde  blive 
tænkt  over  den,  og  jeg  vil  haabe,  der  senere  skriftlig  maa 
komme  noget  frem  angaaende  den;  først  med  Tiden  kommer 
man  til  at  se  klart  i  Sagen. 

Pr.  Læge  Brodersen  (Lyngby)  havde  haft  Exempel 
paa,  hvorledes  Sagen  kan  sættes  i  Værk  ad  privat  Vej.  Ta- 
leren bor  i  Lyngby  ved  Ejøbenhavn,  hvor  Forholdene  ganske 
vist  ere  forskjellige  fra,  hvad  de  ere  længere  ude  paa  Landet, 
men  hvor  man  dog  til  Dels  lever  under  landlige  Forhold. 
Han  kom  her  tilfældig  i  Berøring  med  en  Dame,  der  til- 
hører de  dannede  Klasser,  og  som  gjærne  vilde  uddannes  til 
Sygeplejerske,  og  hjalp  hende  med  at  skaffe  hende  Plads 
paa  et  Hospital.  Først  skete  der  Henvendelse  til  de  store 
kjøbenhavnske  Hospitaler,  men  de  vilde  ikke  have  hende, 
med  mindre  hun  gik  ind  under  det  «røde  Kors«;  det  vilde 
hun  ikke,  og  der  maatte  da  søges  udenfor  Kjøbenhavn,  og 
endelig  lykkedes  det  hende  at  faa  Ansættelse  ved  Frederiks- 
berg Hospital  som  simpel  Nattevagt,  eftersom  man  ikke 
vilde  uddanne  Sygeplejerinder.  Hun  boede  ude  i  Byen  og 
fik  da  Bud,  naar  der  var  syge  at  passe.     Snart  tildrog  hun 
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sig  Lægernes  Opmærksomhed  ved  sin  Indsigtsfaldhed  og  blev 
derfor  betroet  at  pleje  de  syge  i  vanskelige  Tilfælde.     Efter 
et  Aars  Forlab  rejste  hun  tilbage  til  Lyngby  og  nedsatte  sig 
der  som  Sygeplejerske.     I   den   ferste  Sd   havde   hun   vel 
ikke  meget  at  bestille,  men  efberfaaanden  er  han  bleven  mer 
og  mer  benyttet  og  i  den  sidste  Tid  endogsaa  saa  stærkt, 
at  hun  næsten  ingen  Fritid  har  haft.    Taleren  tror,  at  dette 
lille  Exempel  indeholder  en  Antydning  af  den  Vej,  paa  hvil- 
ken  man  skolde   slaa  ind  for  at  komme  videre.     Dersom 
man  skulde  vente  til  Dr.  Trantners  for  avrigt  i  man^e  Hen- 
seender fortræffelige  Forslag  skolde  blive  gjennemfart  ad  offi- 
ciel Vej,  vilde  vel  sagtens  ingen  af  de  no  levende  Læger 
komme  til  at  nyde  godt  af  det.     Efter  Talerens  Mening  bar 
man  begynde  i  det  smaa,  nemlig  i  Byerne,  og  derfra  gaa 
ud  til  Landet.    Der  er  jo  ikke  noget  i  Vejen  for,  at  Syge- 
plejersker, der  bo  i  Byen,  odstrække  deres  Virksomhed  til 
Landet.   Hvad  man  imidlertid  maa  lægge  Vægt  paa  er,  at  det 
er  dannede  Kvinder,  som  tages  til  Sygeplejersker.    En  af  de 
store  Skavanker,  som  klæber  ved  Jordemoderinstitotionen ,  er 
netop  det,  at  den  væsentlig  rekrotteres  fra  Almoen  og  ikke  fra 
de  dannede  Klasser,  og  dersom  man  no  ogsaa  ved  Sygepleje- 
institiitionen  skolde  komme  ind  paa  at  modtage  odannede  Kvin- 
der, som  mangle  enhver  Forodsætning  for  at  konne  forstaa  den 
syges  Tilstand,  og  kon  give  dem  en  tarvelig  Uddannelse,  vil 
man  ganske  sikkert  senere  komme  til  at  fortryde  det. 
Da  ingen  yderligere  begjærede  Ordet,  afslottede 
Dirigenten  Diskossionen   med   at   od  tale  en  Tak  til 
Dr.  Traotner,  fordi  han  havde  bragt  denne  Sag  frem.    Alle 
maatte  vistnok  erkjende,  at  Sagen  var  af  stor  Vigtighed  og 
Betydning,  og  det  maatte  derfor  haabes,   at  den  Tid  efter 
anden  maatte  odvikles  saaledes,  at  Haabet  om  Sagens  iRea- 
Usation  engang  konde  blive  til  Virkelighed. 

ni.   Det  i  »Ugeskrift  for  Læger»  af  28deDecbr.  f.A. 
fremsatte  Udkast  til  en  Medicinalreform. 

Forslaget  var  i  Særtryk  omdelt  til  Medlemmerne.  Ligeledes 
var  omdelt  Aftryk  af  de  Erklæringer  og  Ændringsforslag,  som  i 
Anledning  af  Forslaget  vare  indkomne  til  Bestyrelsen  fra  Kreds- 
foreningerne, og  som  med  Undtagelse  af  efterstaaende  Udtalelse 
findes  optagne  i  -Ugeskrift  for  Læger«  3.R.  XXVIII.  Nr.  6  og  7. 

Vejle-Skanderborg  Amters  Kredsforening  mod- 
tager Udkastet  til  en  Medicinalreform  med  megen  Velvilje, 
men  ansker  Calgende  Ændringer: 
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a)  Ålle  Bestemmelser  om  Aldersgrænse  menes  at  burde 
bortfalde,  i  det  man  anser  det  for  lidet  imskeligt,  at  en  Mand 
med  nsyækket  Åandskraft  og  med  Interesse  for  og  øvelse  i 
de  vedkommende  Forretninger  skulde  kunne  fjærnes  fra  disse« 
fordi  han  blev  gammel. 

b)  Uagtet  det  ganske  vist  synes  forudsat,  at  Formanden 
skal  være  en  Læge,  ønskes  dette  dog  bestemt  udtalt,  og  fore- 
slaas  derfor,  at  Begyndelsen  i  §  2  kommer  til  at  lyde: 

«I  Spidsen  for  Kollegiet  sættes  som  dets  Formand  en  af 
Kongen  for  en  Tid  af  6  Aar  dertil  valgt  Læge.« 

c)  Det  maa  anses  særdeles  nedvendigt,  at  et  virkeligt 
Kjendskab  til  Lægeforholdene  udenfor  Kjebenhavn  kan  blive 
gjort  gjældende  i  det  administrative  Forretningsudvalg;  men 
da  et  saadant  Kjendskab  hviler  paa  en  vedblivende  Virksomhed 
i  disse  Forhold  og  dermed  ikke  kan  forenes  fast  Plads  som 
Medlem  af  SundhedskoUegiet  foreslaas,  at  der  i  §  3  efter 
»farmacevtiske  Assessorer  o  tilfajes: 

"ligesom  der  i  alle  Sager,  som  fortrinsvis  angaa  Medicinal- 
forhold udenfor  Kjebenhavn,  skal  tilkaldes  en  med  disse 
særlig  kjendt  Læge». 

d)  I  sidste  Sætning  af  §  3  foreslaas  Ordene :  •  Begeringen 
særligt  ensker  behandlede«  forandrede  til:  « Begeringen  an- 
sker  behandlede  paa  denne  Maade*. 

e)  Eftersom  en  Formand,  der  virkelig  skal  kunne  ud- 
fylde sin  betydningsfulde  Plads,  maa  antages  at  have  alle 
Forudsætninger  for  grundigt  at  kunne  sætte  sig  ind  i  enhver 
forefaldende  Sag,  og  eftersom  den,  der  har  »det  umiddelbare 
Ansvar*  for  en  Virksomhed,  ogsaa  bar  være  den,  som  paa 
ethvert  Stadium  leder  denne  Virksomhed,  synes  det  nød- 
vendigt, at  Formanden  altid  repræsenterer  Kollegiet  overfor 
Ministeriet  og  enhver  anden  Autoritet,  tilmed  da  saadan 
Bepræsentation  ikke  kan  antages  at  ville  finde  Sted  med 
Hensyn  til  Spergsmaal,  der  særligt  hare  til  Kollegiets  kon- 
sultative Afdeling.  I  Henhold  hertil  foreslaaes  det  derfor,  at 
det  »delegerede  Medlem*  overalt  bortfalder,  og  at  Slutningen 
af  §  3  kommer  til  at  lyde: 

•saaledes  skal  der  altid  gives  Formanden  Adgang  til,  naar 
Kollegiets  Indstilling  ikke  i  sin  Helhed  skjannes  at  kunne 
tages  til  Falge,  nærmere  at  begrunde  samme*. 

Viceformanden:  Paa  Bestyrelsens  Vegne  skal  jeg 
tillade  mig  at  indlede  Diskussionen  angaaende  denne  Sag. 
De  Herrer  vide  alle,  at  Spargsmaalet  angaaende  en  Medi- 
cinalreform er  gammelt;  det  er  allerede  flere  Aar  siden,  at  det 
blev  offentlig  udtalt,  at  det  var  over  en  Menneskealder  siden. 
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at  dette  Spergsmaal  ble?  rejst  af  Lægerne.  De  Herrer  vide 
ogsaa,  at  det  mange  Gange  har  været  behandlet  paa  den 
almindelige  danske  Lægeforenings  Møder,  og  at  det  indtil 
Dato  ikke  er  kommet  et  Skridt  videre.  Det  kunde  derfor 
synes  et  være  et  temmelig  arkeslast  Arbejde  nu  atter  at 
drage  dette  Spargsmaal  frem  og  opfordre  de  Herrer  til  at 
ndtale  sig  om  det  og  søge  at  komme  til  et  Besoltat,  hvis 
videre  Følger  vi  ikke  knnne  beregne;  men  naar  Læge- 
foreningens Bestyrelse  har  troet  atter  at  burde  bringe  denne 
Ssig  frem,  har  den  haft  sine  Grunde  dertil.  I  den  Årtikel, 
der  i  Ugeskriftet  ledsager  Udkastet  til  en  Medicinalreform, 
siger  den  anonyme  Forfatter  om  det,  at  det  havde  været 
meget  nær  ved  at  komme  offentlig  frem  tidligere,  at  det  er 
et  Forslag,  som  er  kommet  fra  højere  Steder,  og  et  Forslag, 
som  Lægerne  kunne  være  tjente  med  og  burde  støtte;  de 
vilde  derved  have  Haab  om,  at  det  i  den  foreliggende 
eller  mulig  i  en  modificeret  Skikkelse  senere  vilde  fremtræde 
som  LoY. 

Jeg  er  ikke  berettiget  til  paa  delte  Sted  at  give  nær- 
mere Oplysninger  angaaende  dette  Forslags  Oprindelse,  men 
da  det  ikke  er  Bestyrelsens  Hensigt  at  bolde  Oplysningerne 
hemmelige,  er  den  villig  til  at  meddele  dem  til  et  af  For- 
samlingen nedsat  Udvalg;  det  maa  da  blive  Udvalgets  Med- 
lemmers Sag,  hvor  vidt  de  ville  moddele  til  Kolleger,  hvor- 
ledtø  Sammenhængen  er  med  dette  Forslag,  og  paa  den 
Maade  vil  det  hele  jo  kunne  blive  bekjendt  i  Lægernes 
Kreds,  for  saa  vidt  det  ikke  allerede  er  Tilfældet. 

Forinden  jeg  gaar  over  til  at  omtale  Forslaget,  skal  jeg 
tillade  mig  at  gjøre  et  Par  Bemærkninger.  Der  har  tidligere 
været  sagt,  at  de  Besolutioner,  der  bleve  vedtagne  paa  den 
almindelige  danske  Lægeforenings  Møder,  kunde  man  ikke 
tillægge  den  Vægt,  som  var  nødvendig,  naar  man  skulde  be- 
tragte dem  som  et  Udtryk  for,  hvad  den  danske  Lægestand 
i  Abaaindelighed  ønskede,  fordi  Forsamlingen  mere  maatte 
betragtes  som  fremgaaet  af  Tilfældighed  end  som  en  virkelig 
Bepræsentation  for  Lægestanden,  i  det  en  stor  Del  Med- 
lemmer kun  kom  til  Stede  for  at  være  sammen  med  Kolleger 
og  deltage  i  de  selskabelige  Sammenkomster.  For  at  sikre 
os  mod  denne  Indvending,  sikre  os  mod  at  Foreningen  ikke 
skolde  have  Kompetence  til  at  udtale  sig  paa  den  danske 
Lægestands  Vegne  i  det  hele  taget,  have  vi  anstrængt  os  for 
at  reorganisere  Foreningen  paa  den  Maade,  at  vi  have  søgt 
at  faa  oprettet  rundt  om  her  i  Landet  Lægeforeninger,  som 
staa  i  umiddelbar  Forbindelse  med  den  almindelige  danske 
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Lægeforening,  og  enhver  Sag,  /som  paa  den  almindelige 
danske  Lægeforenings  Møder  agtes  sat  under  Afstemning  for 
at  fare  til  adadgaaende  Skridt  i  Lægestandens  Navn,  skal 
da  ferst  forelægges  Kredsforeningerne.  Der  gives  dem  derved  ,- 
Lejlighed  til  at  udtale  sig  om  Sagen,  og  de  skulle  da  enten 
sende  deres  Udtalelser  til  den  almindelige  danske  Læge- 
forenings Formand  eller  ogsaa  til  Medet  sende  en  Repræ- 
sentant, som  kan  udtale  Kredsforeningens  Anskuelse.  Paa 
den  Maade  bar  man  villet  sikre  sig,  at  man  paa  den  al- 
mindelige danske  Lægeforenings  Meder  virkelig  kan  vedtage 
Resolutioner  paa  den  danske  Lægestands  Vegne  i  det  hele 
taget.  Jeg  nævnte  ved  Begyndelsen  af  Medet,  hvor  mange 
Kredsforeninger  der  er  her  i  Landet,  og  jeg  skal  nu  nævne, 
hvor  mange  der  findes  i  hver  Landsdel.  I  Sjælland  findes  4, 
nemlig  den  Kjebenbavn- nordsjællandske,  den  nordvestsjæl- 
landske, Næstved  —  omfattende  Næstved  og  det  sydøstlige 
Sjælland  —  og  endelig  den  sydvestsjællandske.  I  Fyen  have 
vi  to  Kredsforeninger:  en  i  Odense  og  en  i  Sydfyen.  I  Lol- 
land-Falsters Stift  er  én  Kredsforening,  og  i  Jylland  8,  nemlig 
Aalborg,  Thisted,  Viborg,  Randers,  Aarhus,  Vejle -Skander- 
borg, Ringkjabing  og  Ribe.  Det  kan  altsaa  siges,  at  Kreds- 
foreningerne omfatte  hele  Landet.  Angaaende  det  fremsatte 
Udkast  til  en  Medicinalreform  tilskrev  Bestyrelsen  under  3dje 
Februar  d.  A.  samtlige  Kredsforeninger^)  og  henledte  deres 
Opnbærksomhed  paa  Sagen,  og  fra  12  Kredsforeninger  er  der 
kommet  Udtalelser  til  Bestyrelsen;  der  mangler  altsaa  kun 
Udtalelser  fra  den  sydvestsjællandske  Kredsforening,  Thisted 
Kredsforening  og  Aalborg  Kredsforening,  og  hvad  denne 
sidste  angaar,  da  ere  vi  saa  heldige  at  have  Formanden, 
Dr.  Lorentzen,  til  Stede  blandt  os.  Tager  man  nu  alt  dette 
i  Betragtning,  tror  jeg  nok,  man  ter  sige,  at  Sagen  forud 
for  Lægemedet  er  bleven  behandlet  saa  grundig  som  vel 
mulig,  og  at  vi  baade  ter  og  kunne  vedtage  en  Resolution, 
som  kan  udtrykke  den  danske  Lægestands  Mening  angaaende 
denne  Sag. 

Naar  Medicinalreformen  tidligere  har  været  bragt  paa 
Bane  enten  i  Lægeforeningens  Meder  eller  gjennem  Artikler  i 
Tidsskrifter,  har  der  altid  været  to  Hovedpunkter,  paa  hvilke 
der  er  lagt  Vægt:  Ordningen  af  den  øverste  Medicinalinstants 
og  Ordningen  af  Medicinalforholdene  i  Provinserne,  særlig 
Forholdet  mellem  Fysici  og  Distriktslæger.     En  Undtagelse 

*)   Skrivelsen   findes   aftrykt  i  Ugeskriftet  nmiddelbart   foran  Kreds- 
foreningernes Udtalelser. 
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herfra  gjere  de  Forbandlinger,  der  bleve  farte  paa  Læge- 
madet  i  Aarhus  i  1874,  thi  de  iDdskrænkede  sig  til  kun  at 
tage  Hensyn  til  den  everste  Medicinalstyrelse.  Forslaget, 
som  her  foreligger,  gaar  i  samme  Betning,  det  tager  kan 
Hensyn  til  den  averste  Medicinalstyrelse  og  lader  det  avrige 
være  udenfor.  Jeg  skal  nu  tillade  mig  at  gjennemgaa  Kreds- 
foreningernes Udtalelser,  og  jeg  skal  gjere  det  ganske  kort, 
eftersom  jo  starste  Delen  af  disse  Udtalelser  have  været 
trykte  i  -Ugeskrift  for  Læger«  og  Aftryk  heraf  tillige  med 
hvad  der  senere  er  indkommet  findes  omdelte  paa  de  Herrers 
Pladser.  Forinden  jeg  imidlertid  gaar  over  til  selve  Sagen, 
maa  jeg  baade  paa  Bestyrelsens,  og  jeg  haaber  ogsaa  paa 
Forsamlingens  Vegne  tage  et  Forbehold.  Naar  vi  tale  om 
Sondhedskollegiet,  er  det  kon  om  Sundhedskollegiet  som 
saadant  og  ikke  om  de  mange  udmærkede  Personligheder, 
der  have  Sæde  i  det.  Jeg  er  overbevist  om,  at  alle  nære 
den  sterste  Agtelse  og  Ærbadighed  for  de  Herrer,  der  have 
Sæde  i  det,  og  som  alle  ere  i  Besiddelse  af  de  Kvalifika- 
tioner, som  udkræves  for  at  indtage  Sæde  i  den  averste 
Medidnalstyrelse. 

Den  farste  Paragraf  angaar  Udnævnelsen  af  Sundheds- 
kollegiets  Medlemmer  og  begynder  saaledes: 

•I  Beglerne  for  Udnævnelsen  af  Sundhedskollegiets 
Medlemmer  foretages  falgende  Forandringer:  a)  at  der  gives 
Kjabenhavns  Stadslæge  ex  officio  Sæde  i  Kollegiet,  b)  At 
Medlemmerne,  undtagen  Stadslægen,  udnævnes  paa  Tid, 
t.  Ex.  for  6  Aar  ad  Gangen.  Gjenvalg  staar  aabent,  dog 
ikke  efter  at  vedkommende  har  naaet  det  65de  Aar.» 

I  de  Udtalelser,  der  tidligere  ere  komne  frem  angaaende 
en  Beform  af  Sondhedskollegiet,  er  det  gjen tagende  blevet 
fremhævet,  at  det  vilde  være  heldigt  at  give  en  Bepræsentant 
for  Sundhedsvæsenet  i  Kjabenhavn  Sæde  i  den  averste  Medi- 
cinalstyrelse. At  det  er  sat  i  Spidsen  her  maa  altsaa  siges 
at  være  en  Hensyntagen  til  de  Udtalelser,  der  ere  komne  fra 
legeme.  I  de  Udtalelser,  der  ere  komne  fra  Kredsforenin- 
gerne, er  der  kun  en,  der  berarer  dette  Pankt,  og  den  er 
fra  Aarhus  Lægeforening,  Der  er  i  denne  Forening*  fra  for- 
skjeltige  ^der  udtalt,  at  man  ikke  indsaa  Nadvendigheden  af 
absolut  at  give  Kjabenhavns  Stadslæge  ex  officio  Sæde  i 
Kollegiet,  men  at  det  vilde  være  tilstrækkeligt  at  vælge  en 
fremragende  kjabenhavnsk  Læge.  Jeg  tror  imidlertid,  at  jeg 
paa  Lægeforeningens  Bestyrelses  Vegne  tar  udtale,  at  den  er 
tilbajelig  til  at  slutte  sig  til  det  foreliggende  Udkast,  saaledes 
at  altsaa  Kjabenhavns  Stadslæge  ex  officio  optages  i  Kollegiet, 
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og  Bestyrelsen  tror  i  saa  Henseende  at  kunne  stette  sig  til, 
hvad  der  er  den  herskende  Mening  hos  det  store  Flertal  af 
Læger.  Meningen  med,  at  Medlemmerne  kun  skulle  vælges 
for  6  Aar  ad  Gangen,  er  den,  at  man  vil  sikre  sig  den  for- 
nødne Friskhed  i  Anskuelser  og  den  fornadne  Arbejdsdygtighed 
hos  de  Mænd,  der  danne  den  averste  Medicinalstyrelse.  Der 
er  imidlertid  fra  flere  Kredsforeninger  gjort  Indvendinger 
herimod.  Man  har  ment,  at  naar  det  blot  var  arbejdsdygtige 
Personer,  der  sattes  ind  i  Kollegiet,  turde  man  ogsaa  stole 
paa  deres  Arbejdsdygtighed  ud  over  det  65de  Aar,  for  saa 
vidt  de  vedblive  at  være  aands-  og  legemsfriske.  Den  nord- 
vestsjællandske Kredsforening  vil  saaledes  have,  at  der  skal 
staa:  «dog  i  Beglen  ikke  efter  at  vedkommende  har  naaet 
det  65de  Aar« ;  Randers  Kredsforening  vil  have  det  65de  Aar 
forandret  til  det  70de  Aar;  den  Kjebenhavn- nordsjællandske 
Kredsforening,  fiibe  Kredsforeuing,  Vejle*8kanderborg  Amters 
Kredsforening  og  til  Dels  Aarhus  Kredsforening  ville  helst 
have,  at  der  ikke  skulde  være  nogen  Aldersgrænse,  i  det  man 
stoler  paa,  at  den  averste  Autoritet  vil  sikre  sig,  at  der  er 
den  fornadne  Arbejdsdygtighed  til  Stede.  Der  er,  saa  vidt 
jeg  skjanner,  ikke  noget  i  Vejen  for,  at  Medlemmer  af  Sund- 
hedskoUegiet ,  naar  det  skulde  vise  sig,  at  de  ere  ubrugelige, 
kunne  faa  deres  Afsked  ligesom  enhver  anden  Embedsmand, 
og  desuden  kan  man  vistnok  være  forvisset  om,  at  de  Med- 
lemmer, der  ikke  fale  sig  arbejdsdygtige,  ville  trække  sig 
tilbage.  Jeg  skal  imidlertid  ikke  komme  videre  ind  paa 
dette  Punkt,  da  det  dog  formentlig  maa  betragtes  som 
mindre  væsentligt. 

Paragraf  2  lyder  saaledes : 

«I  Spidsen  for  Kollegiet  sættes  en  af  Kongen  for  en 
Tid  af  6  Aar  valgt  Formand.  Gjenvalg  kan  med  samme 
Begrænsning  som  ovenfor  finde  Sted.  Formanden,  der  lannes 
med  et  Honorat  af  —  aarligt,  har  Overtilsynet  med  og  det 
umiddelbare  Ansvar  for  Kollegiets  Virksomhed.« 

Udtalelserne  fra  Kredsforeningerne  angaaende  dette  Punkt 
gaa  i  forskjellige  Retninger.  Vejle-Skandeborg  Amters  Kreds« 
forening  slutter  sig  med  en  lille  fieservation  til  Forslaget 
om  de  6  Aar.  I  Aarhus  Kredsforening  har  der  været  en 
Diiferents  angaaende  dette  Punkt;  nogle  Medlemmer  sluttede 
sig  til  Forslagets  Ordlyd,  medens  andre  mente,  at  man  var 
bedst  tjent  med  en  Formand,  som.  var  fast  ansat  Embeds- 
mand. De,  der  sluttede  sig  til  Forslaget,  sagde:  Da  man 
kan  betro  de  vigtige  Stillinger  som  Overlæger  ved  de  store 
kjabenhavnske  Hospitaler  til  Mænd,   valgte  for  en  Tid  af 
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6  Aar,  og  ogsaa  stadig  bar  kunnet  finde  dertil  egnede  Per- 
soner, vil  man  ogsaa  kanne  finde  Personer,  der  egne  sig  til 
at  oyertage  Formandsposten  i  SondhedskoUegiet «  selv  om 
den  kun  bliver  paa  6  Aar.  Den  Kjobenhavn-nordsjællandske 
Kredsforening,  den  sydfyenske  Kredsforening,  Randers  Kreds- 
forening, JBibe  Kredsforening,  og  den  nordvestsjællandske  Kreds- 
forening udtale  alle  i  mere  eller  mindre  bestemte  Udtryk  et 
j6nske  om,  at  Formanden  ikke  vælges  paa  Aaremaal  som  de 
andre  Medlemmer,  bortset  fra  Kjøbenhavns  Stadslæge,  men 
at  ban  bliver  fast  ansat  Embedsmand,  der  bar  de  samme 
Pligter  og  Bettigheder  som  enhver  anden  Embedsmand.  De 
mene  alle,  at  man  ikke  ter  vente  at  finde  en  Mand,  som 
for.  at  overtage  Formandsposten  for  et  Tidsrom  af  6  Aar 
skulde  ville  opgive  sin  hidtidige  Stilling.  Man  kan  jo  ikke, 
sige  de,  tænke  sig,  at  Valget  af  en  Formand  for  Sundbeds- 
koll^et  vil  falde  paa  nogen  anden  end  en  anset  Læge,  der 
altsaa  bar  en  udbredt  og  indbringende  Praxis;  naar  ban  da 
bliver  Formand  for  Kollegiet,  maa  ban  opgive  en  Del  af  sin 
La^evirksombed,  altsaa  en  stor  Del  af  sin  Indtægt;  ganske 
vist  faar  ban  Erstatning  herfor  i  Lennen,  saa  længe  han  er 
Formand,  men  Lønnen  er  kun  et  aarligt  Honorar  og  ikke 
Qage,  og  følgelig  har  han,  naar  han  efter  de  6  Aars  Forløb 
ikke  Uiver  gjenvalgt,  ikke  alene  ikke  Pension,  men  han  har 
ogsaa  mistet  de  Indtægter  eller  i  alt  Fald  en  stor  Del  af 
dem,  som  ban  havde,  fer  han  overtog  Formandsstillingen. 
Og  selv  om  han  nu  ogsaa  bliver  gjenvalgt,  vil  han  dog, 
naar  han  har  naaet  det  65de  Aar,  altsaa  en  Alder,  i  hvilken 
mangen  dygtig  Læge  endnu  er  fuldkommen  aandsfrisk  og 
arbejdsdygtig,  være  uheldig  stillet;  ban  vil  da  være  sat  paa 
Indtægter,  ban  ikke  mere  kan  leve  af.  Af  disse  Grunde 
mener  man,  at  mangen  en  Mand,  der  ellers  vilde  være  vel 
skikket  til  at  overtage  Formandsposten,  vil  vige  tilbage  derfor. 
Vejle  -  Skanderborg  Amters  Kredsfng.  har,  som  jeg  før  be- 
mærkede, taget  en  lille  Beservation;  den  kan  maaske  synes 
overflødig,  men  muligvis  er  den.  det  dog  ikke.  Da  denne 
Kn^dsforenings  Udtalelser  ikke  have  været  trykte  i  Ugeskriftet, 
men  forst  foreligge  trykte  her  ved  Mødet,  skal  jeg  henlede 
Opmærksombeden  paa  dem.  Der  siges  saaledes:  « Uagtet  det 
ganske  vist  synes  forudsat,  at  Formanden  skal  være  en  Læge, 
ønskes  dette  dog  bestemt  udtalt,  og  foreslaas  derfor,  at  Be- 
gyndelsen af  §  2  kommer  til  at  lyde :  I  Spidsen  for  Kollegiet 
sættes  som  dets  Formand  en  af  Kongen  for  en  Tid  af  6  Aar 
dertil  valgt  Læge.«  Jeg  tror  imidlertid,  jeg  tør  sige,  at  naar 
der  ber  paa  Mødet  stilles  Forslag  til  en  Besolution,  bør  denne 
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Reservation  ikke  omtales,  eftersom  det  vistnok  er  Meningen 
med  Forslaget,  at  Formanden  skal  være  en  Læge.  Var  det 
modsatte  ^nifældet,  vilde  det  være  absolut  uheldigt.  Men 
som  sagt,  vi  lade  denne  Reservation  uomtalt  i  en  Resolution 
og  lade  det  være  nok  med,  at  det  her  offentlig  er  udtalt,  at 
vi  gaa  ud  fra^  at  det  er  en  Læge,  der  skal  sættes  i  Spidsen 
for  Landets  Medicinalstyrelse. 

Jeg  gaar  nu  over  til  Paragraf  3;  den  lyder  saaledes: 
«Der  dannes  et  fast  administrativt  Forretningsudvalg, 
bestaaende  af  Formanden  og  2  med  et  aarligt  Honorar  af  — 
hver  lønnede  Medlemmer,  af  hvilke  Stadslægen  er  det  ene, 
medens  det  andet  efter  Formandens  (Kollegiets?)  Indstilling 
vælges  paa  6  Åar  af  Kongen ;  i  farmacevtiske  Sager  tilkaldes 
1  af  de  farmacevtiske  Assessorer.  De  evrige  Medlemmer 
danne  den  konsultative  Afdeling,  til  hvilken  de  retslige  Re- 
sponsa henvises.  I  Plenarforsamlingen  foretages  Drøftelsen 
af  de  Sager,  som  enten  Forretningsudvalget  eller  Regeringen 
særligt  ønsker  behandlede,  samt  alle  Indstillinger  om  Embeds- 
besættelser.« 

Ligesom  den  foregaaende  Paragraf  indeholder  en  meget 
vigtig  Bestemmelse  nemlig,  at  en  fast  Formand  skal  afløse 
de  aarlig  vexlende  Dekaner  for  Sundhedskollegiet  —  og  at 
de  have  vexlet  aarlig  har  altid  været  betragtet  som  det  svageste 
Punkt  i  det  nuværende  SundhedskoUegiums  Ordning,  naar 
man  har  set  hen  til  Sundhedskollegiet  som  administrativ  Au- 
toritet —  saaledes  indeholder  ogsaa  denne  Paragraf  en  meget 
vigtig  Bestemmelse,  nemlig  Adskillelsen  mellem  det  admini- 
strative Forretningsudvalg  og  den  konsultative  Afdeling.  Sund- 
hedskollegiet, som  det  hidtil  har  bestaaet,  og  som  det  bestaar 
endnu  den  Dag  i  Dag,  har  to  væsentlig  forskjellige  Funk- 
tioner; det  har  paa  den  ene  Side  Administrationen  af  Læge - 
væsenet  i  det  hele  og  paa  den  anden  Side  at  afgive  Udtalelser 
angaaende  tvivlsomme  Sporgsmaal,  som  forelægges  det.  Medens 
der  nii  altid,  naar  Sundhedskollegiet  har  været  paa  Tale  i 
Lægeforsamlinger,  i  det  mindste  saa  vidt  mig  bekjendt,  har 
været  Enstemmighed  eller  dog  væsentlig  Enstemmighed  for 
at  udtale,  at  Kollegiet,  hvad  det  konsultative  angaar,  tilfreds- 
stiller enhver  Fordring,  som  paa  nogen  Maade  kan  stilles, 
har  netop  det  andet  Punkt,  Administrationen,  været  det  Punkt, 
hvorpaa  alle  Anker  mod  Kollegiet  have  koncentreret  sig.  Paa 
Lægemødet  i  Aarhus  1874  vare  ogsaa  disse  to  Punkter  holdte 
ude  fra  hinanden;  der  var  nemlig  dengang  stillet  Forslag 
om,  at  den  civile  Medicinalstyrelse  skulde  lægges  i  en  enkelt 
Embedsmands,  en  Medicinaldirektørs  Haand,  og  at  det  medi- 
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cinske  Fakultet  skulde  træde  i  Stedet  for  Sundhedskollegiet, 
som  foresloges  ophævet.  De  Medlemmer,  der  bragte  dette 
Forslag  frem,  havde  ment,  at  Administrationen  bedst  kunde 
Isegges  i  Haanden  paa  en  enkelt  Mand,  og  at  derimod  Af- 
givelsen af  de  retslige  Besponsa  med  Tryghed  kunde  lægges 
hen  til  det  medicinske  Fakultet.  I  det  her  foreliggende  For- 
slag er  der  gaaet  en  anden  Vej;  her  har  man  ikke  foreslaaet 
at  ophæve  SundhedskoUegiet,  men  derimod  at  omdanne  det 
og  give  det  en  Udvikling  i  en  anden  Betning,  saaledes  at 
baade  det  administrative  og  det  konsultative  kan  ske  Fyldest. 
I  Falge  Forslaget  skal  Ad  ministrationsud valget  kun  bestaa  af 
faa  Medlemmer,  nemlig  Formanden  og  to  andre  Medlemmer, 
hvis  Stilling  lige  over  for  Formanden  imidlertid  ikke  er  nær- 
mere præciseret,  medens  den  konsultative  Afdeling  skal  bestaa 
af  Kollegiets  evrige  Medlemmer.  Ser  man  nu  hen  til  Kreds- 
foreningernes Udtalelser  angaaende  denne  Paragraf,  vil  man 
finde,  at  de  alle  gaa  ud  paa  at  bibeholde  Forslaget,  som  det 
foreligger,  men  der  er  dog  en  Fordring  eller  et  Onske,  hvad 
man  nu  vil  kalde  det,  som  gaar  gjennem  alle  Udtalelserne, 
og  det  angaar  det  tredje  Medlem  af  Forretningsudvalget.  I 
Felge  Forslaget  er  det  jo  bestemt,  hvem  de  to  Medlemmer 
af  Forretningsudvalget  skulle  være,  nemlig  Formanden  og 
KjebeDhavDs  Stadslage;  hvem  det  tredje  Medlem  skal  være, 
siger  Forslaget  derimod  ikke  noget  om;  der  siges  kun,  at 
det  skal  være  et  Medlem,  som  vælges  efter  Formandens  eller 
maaske  Kollegiets  Indstilling  paa  6  Aar  af  Kongen.  Den 
Fordring,  der  temmelig  enstemmig  gjøres  gjældende  fra  Kreds- 
foreningernes Side  m.  H.  t.  det  tredje  Medlem,  er,  at  det  skal 
være  en  Landlæge.  Den  Kjøbenhavn-nordsjællandske  Kredsfor- 
ening udtaler,  at  en  Landlæge  bar  være  fast  Medlem  af  Kolle- 
giet, eller  at  Formanden  er  forpligtet  til  at  tilkalde  en  Land- 
læge ved  Afgjørelsen  af  Sager,  som  angaa  Medicinal  væsenet 
paa  Landet.  Næstved  Kredsforening  fordrer  indsat  en  Land- 
læge i  det  administrative  Udvalg  og  kun  under  Forudsætning 
af,  at  denne  Fordring  sker  Fyldest,  kan  den  stette  Forslaget. 
Ogsaa  Lolland  -  Falsters  Kredsforening  fordrer  en  Landlæge  i 
den  administrative  Afdeling.  Den  sydfyenske  Kredsforening 
siger,  at  det  tredje  Medlem  af  Administrationsudvalget  bar 
være  en  Mand,  der  ad  praktisk  Vej  som  Læge  i  Provinserne 
er  naje  kjendt  med  Forholdene  udenfor  Kjabenhavn.  Aarhus 
Kredsforening  udtaler  jØnsket  om  at  faa  en  Provinslæge  ind 
i  Kollegiet  og  helst  som  tredje  Medlem  af  Forretningsudvalget. 
Kanders  Kredsforening  ansker  som  tredje  Medlem  i  Forret- 
ningsudvalget en  Mand,  der  specielt  er  inde  i  Lægeforholdene 

3* 


36 


paa  Landet.  Viborg  Kredsforening  ansker,  at  der  efter  Ordene: 
•vælges  paa  6  Åar  af  Kongen«  tilfejes:  »blandt  Læger  med 
specielt  Kjendskab  til  Lægeforholdene  udenfor  Kjebenbavn.« 
Bingkjdbing  Kredsforening  udtaler,  at  i  det  mindste  et  Medlem 
af  Sondhedskollegiets  administrative  Afdeling  bør  være  en 
paa  Landet  virkende  Læge,  der  ikke  blot  har  Kjendskab  til 
Provinslægernes  Forhold,  men  ogsaa  har  Interesser  tilfælles 
med  disse.  Bibe  Kredsforening  udtaler  ligeledes,  at  en  Land- 
læge  bør  være  tredje  Medlem  af  den  administrative  Afdeling. 
Den  nordvestsjællandske  Kredsforening  stiller  samme  Fordring, 
og  endelig  kommer  Vejle-Skanderborg  Amters  Kredsforening, 
der  ønsker,  at  der  i  alle  Sager,  som  fortrinsvis  angaa  Medicinal- 
forhold udenfor  Kjøbenhavn,  skal  tilkaldes  en  med  disse  særlig 
kjendt  Læge.  Jeg  har  oplæst  disse  Udtalelser  saa  udførligt 
netop  for  at  gjere  Forsamlingen  opmærksom  paa,  hvor  en- 
stemmig Kredsforeningerne  udtale  sig  angaaende  dette  Punkt, 
og  jeg  skal  tilfeje,  at  naar  som  helst  SundhedskoUegiets 
Sammensætning  tidligere  har  været  bragt  paa  Bane,  har  man 
stillet  den  samme  Fordring,  som  man  her  har  stillet.  Man 
har  altid  anket  over,  at  Kollegiet  kun  bestaar  af  kjøbenhavnske 
Læger,  der  ikke  kjende  Forholdene  udenfor  Kjøbenhavn,  og 
disse  Ankers  Berettigelse  have  vist  sig  ved  flere  Lejligheder, 
specielt  kan  nævnes  Lov  om  Indpodning  af  Kokopper  af 
4.  Febr.  1871  og  Lov  om  Ligsyn  af  2.  Januar  s.  A.  Disse 
Love  røbe  tydelig  nok  Kollegiets  Mangel  paa  Kjendskab  til 
Forholdene  udenfor  Kjøbenhavn.  De  fremsatte  Anker  berøre 
imidlertid  som  allerede  tidligere  nævnt  ikke  Personerne,  men 
ramme  kun  Kollegiet  som  saadant  i  Følge  den  Sammen- 
sætning, det  nu  engang  har;  det  kan  ikke  optræde  anderledes, 
end  det  gjør,  naar  det  bestaar  af  Mænd,  der  kun  kjende  For- 
holdene i  Kjøbenhavn,  men  ikke  Tilstanden  ude  paa  Landet. 
Lad  Kollegiets  Medlemmer  modtage  nok  saa  mange  Indbe- 
retninger fra  Fysici,  de  lære. dog  ikke  af  disse  at  kjende  For- 
holdene paa  Landet,  som  de  virkelig  ere,  naar  de  ikke  i  deres 
Midte  have  en  Mand,  der  har  bevæget  sig  i  disse  Forhold, 
og  som  personlig,  naar  Landlægeforholdene  diskuteres,  kan 
optræde  og  klare  Spørgsmaalene  for  dem.  Bestyrelsen  har 
derfor  troet,  at  den  vilde  finde  Tilslutning  hos  Forsamlingen, 
naar  den  i  det  Forslag,  til  en  Besolution,  som  den  senere 
agter  at  fremsætte,  foreslaar,  at  Forsamlingen,  samtidig  med 
at  den  udtaler,  at  den  støtter  Forslaget  som  det  foreligger  i 
dets  Helhed,  udtaler  et  beskedent  men  dog  bestemt  Onske 
om,  at  der  maa  blive  indsat  en  Landlæge  i  Kollegiet  og  helst 
som  tredje  Medlem  af  Administrationsudvalget.  Jeg  er  over- 
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bevist  om,  at  enhver  Landlæge  vil  anse  den  øverste  Medicinal- 
styrelse som  ufoldstændig ,  naar  der  ikke  i  den  bliver  indsat 
en  Landlæge  eller  en  Mand,  d'er  har  virket  paa  Landet  i 
længere  Tid.  Med  Hensyn  til  Slutningen  af  Paragrafen  er 
der  ikke  gjort  mange  Bemærkninger  af  Kredsforeningerne. 
Kan  Aarhus  Kredsforening  har  udtalt  et  Ønske  om,  at  det 
blev  nærmere  præciseret,  hvorledes  Forholdet  skulde  være  i 
det  administrative  Udvalg  mellem  Formanden  og  de  to  andre 
Medlemmer.  Skulle  de,  naar  der  er  Differents  til  Stede,  staa 
som  ligeberettigede,  saaledes  at  de  mellem  sig  selv  indbyrdes 
ved  Afstemning  afgjare  alle  Sager,  hvorved  Formanden  kommer 
i  en  skjæv  Stilling,  nUar  han  er  i  Minoritet  og  ikke  desto 
mindre  skal  repræsentere  Udvalget  i  dets  Helhed,  eller  skulle 
de  to  Medlemmer  kun  være  raadgivende,  og  Formanden  altsaa 
have  Lov  til  at  tage  de  to  Medlemmer  med  paa  Raad,  men, 
hvis  Baadet  ikke  behager  ham,  gjere  Indstillingen  som  han 
vil,  eller  endelig  skal  han  gjere  sin  Indstilling  og  de  andre 
afgive  et  separat  Votum,  som  han  dog  er  forpligtet  til  at 
forelægge  for  sine  foresatte?  Dette  Spergsmaal  var  Gjenstand 
for  nogea  Tvivl  i  Aarhus  Kredsforening,  og  den  besluttede 
derfor  at  udtale,  at  man  savnede  en  bestemt  Angivelse  af, 
hvorledes  i  Forretningsudvalget  de  to  Medlemmer  vare  stillede 
lige  over  for  Formanden.  End  videre  har  der  ogsaa  været 
Spergsmaal  om,  hvorledes  Formandens  Stilling  er  lige  over 
for  den  konsultative  Afdeling;  det  siger  Forslaget  ikke  noget 
om,  men  man  bor  vel  forudsætte,  at  Formanden  er  Formand 
saa  vel  for  den  kopsultative  Afdeling  som  for  Kollegiet  i  dets 
Helhed. 

Dernæst  kommer  Paragraf  4: 

« Formanden  er  berettiget  til,  for  saa  vidt  han  for  særlige 
Sagers  BehandUng  anser  der  for  onskeligt,  dels  at  supplere 
Forretningsudvalget  med  enkelte  Medlemmer  af  den  konsul- 
tative Afdeling  eller  ved  at  tilkalde  Embedslæger  uden  for 
Kollegiet  og  andre  Læger,  som  dertil  findes  villige,  der,  for 
saa  vidt  deres  Tilkaldelse  foranlediger  Rejser,  selvfølgelig 
erholde  Diæter  og  Vederlag  for  Rejseudgifter,  dels  at  begjære 
Udvalget  forstærket  ved  juridisk  Bistand,  der  i  Reglen  ydes 
af  Chefen  for  det  Departement,  under  kvilket  Sagens  videre 
Fremme  henhører.« 

Angaaende  denne  Paragraf  er  der  kun  kommet  Udtalelser 
fra  Aarhus  Kredsforening,  som  har  ment,  at  det  kunde  være 
ønskeligt,  at  Forslaget  udtalte  bestemt,  at  der  i  den  konsul- 
tative Afdeling  skulde  findes  særlig  sagkyndige  i  Hygiejne, 
Retsmedicin,  Psykiatri,  Akkouchement  og  muligt  andre  Fag 
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(f.  Ex.  TJniversitetsdocenter  i  de  paagjældende  Fag),  og  des- 
uden at  Kollegiet  ikke  blot  skulde  have  Ret,  men  ogsaa  Pligt 
til  at  tilkalde  juridisk  og  aoden  sagkyndig  Assistance. 

Endelig  kommer  §  5,  der  lyder  saaledes: 

•Medens  Kollegiets  Forslag  og  Betænkninger  i  evrigt  som 
hidtil  regelmæssigt  afgives  skriftligt,  skal  der  dog  paa  For- 
mandens Begjæring  aabnes  Kollegiet  Adgang  til,  hvor  det 
anses  hensigtsmæssigt,  at  supplere  den  skriftlige  Betænkning 
ved  mundtligt  Foredrag  for  vedkommende  Minister  af  For- 
manden eUer  et  andet  af  Kollegiet  delegeret  Medlem.  Lige- 
som derhos  vedkommende  Minister  er  berettiget  til  at  begjære 
Formandens  eller  et  delegeret  Medlems  Nærværelse  til  mundtlig 
Baadslagning,  saaledes  skal  der  altid  gives  Kollegiet  Adgang 
til,  naar  sammes  Indstilling  ikke  i  sin  Helhed  skjennes  at 
kunne  tages  til  Fdlge,  ved  sin  Formand  eller  en  delegeret 
nærmere  at  begrunde  samme.« 

Med  Hensyn  til  denne  Paragraf  har  kun  Vejle-Skander- 
borg Amters  Kredsforening  udtalt  sig;  den  vil,  at  Formanden 
altid  skal  repræsentere  Kollegiet,  og  at  derfor  Bestemmelsen 
om  det  delegerede  Medlem  ber  gaa  ud.  Dette  Punkt  er 
imidlertid  af  mindre  væsentlig  Betydning,  og  det  bar  derfor 
vistnok  ikke  optages  i  det  af  mig  nævnte  Forslag  til  en 
Resolution. 

Jeg  har  nu  gjennemgaaet,  hvad  Kredsforeningerne  have 
udtalt  angaaende  de  enkelte  Punkter.  Hvad  Forslaget  i  dets 
Helhed  angaar,  da  have  alle  de  Kredsforeninger,  som  have 
udtalt  sig,  udtalt  sig  til  Gunst  for  Forslaget,  kun  Næstved 
Kredsforening  har  som  Betingelse  for  at  l^unne  tiltræde  det 
opstillet  den  Fordring,  at  det  tredje  Medlem  af  Administrations- 
udvalget  skal  være  en  Landlæge.  Hvad  nu  Lægeforeningens 
Bestyrelse  angaar,  da  felger  det  jo  ligefrem  af  de  Udtalelser, 
hvormed  den  ledsagede  Forslaget,  da  det  blev  sendt  om  til 
Kredsforeningerne  til  Dreftelse,  at  den  paa  det  varmeste 
støtter  Forslaget  og  anbefaler  det  til  Kollegers  velvillige  Mod- 
tagelse. —  Naar  man  sammenligner  dette  Forslag  med  det, 
der  forelaa  paa  Lægemødet  i  Aarhus  i  1874,  vil  man  finde, 
at  der  er  stor  Lighed  mellem  dem.  Der  gjøres  i  dem  begge 
Adskillelse  mellem  den  administrative  Del  af  Kollegiets  Virk- 
somhed og  den  konsultative  Del;  men  medens  Forslaget,  der 
forelaa  paa  Madet  i  Aarhus,  lagde  det  administrative  i  Haanden 
paa  en  enkelt  Mand,  en  Medicinaldirektør,  indsætter  det  fore- 
liggende Forslag  et  Administrationsudvalg  paa  3  Medlemmer. 
Forslaget  om  en  Medicinaldirektar,  ville  de  Herrer  vide,  har, 
i  det  mindste  fra  enkelte  Sider,  madt  meget  stor  Modstand, 
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som  væsentlig  har  været  begrondet  derved,  at  man  har  troet, 
at  en  enkelt  Mand,  hån  være  nok  saa  dygtig,  let  knnde  være 
for  ensidig,  saa  at  Lægestanden  i  sin  Helhed  ikke  kunde 
være  tjent  med  de  Åfgjerelser,  han  traf;  de  kunde  muligvis 
komme  til  at  bære  hans  Individualitetspræg  i  alt  for  stork 
Grad.  Man  har  ogsaa  ment,  at  en  saadan  enkelt  Mand  kunde 
være  tilbejelig  til  at  optræde  alt  for  despotisk,  naar  han  var 
sat  paa  denne  Plads.  Jeg  tror,  at  det  er  en  overdreven 
Frygt.  Naar  man  ellers  taler  om  Administration,  er  det  dog 
hovedsagelig  saaledes,  om  ogsaa  Administrationen  bestaar  af 
flere  Medlemmer,  at  en  Mand,  Formanden,  administrerer, 
og  saaledes  maa  det  ogsaa  være;  man  kan  ikke  tænke  sig 
en  kraftig  Administration  der,  hvor  flere  skulle  udtale  sig 
med  lige  saa  stor  Vægt  som  Formanden.  I  Forslaget,  som 
det  foreligger  her,  er  der  imidlertid  taget  Hensyn  til  den  nævnte 
Frygt  hos  Lægerne;  der  er  foreslaaet  dannet  et  Administra* 
tionsudvalg  bestaaende  af  3  Medlemmer,  af  hvilke  det  ene  er 
Formand  baade  for  Kollegiet  o^  for  Forretningsudvalget.  Hvor- 
ledes disse  tre  Medlemmers  Stilling  er  til  hinanden  indbyrdes, 
kunne  vi  ikke,  som  fer  nævnt,  damme  om,  eftersom  den  ikke 
er  nærmere  præsiceret  i  Forslaget,  men  hvorledes  det  end 
gaar,  maa  man  antage,  at  Formanden  skal  indtage  en  saa 
fremtrædende  Stilling  i  Forretningsudvalget,  at  det  væsenligst 
er  ham,  der  administrerer,  og  til  at  hjælpe  og  raade  er  der 
givet  ham  to  andre  Medlemmer,  hvoraf  det  ene  er  særlig 
sagkyndig  for  Ejebenhavns  Vedkommende,  og  det  andet,  hvis 
man  vil  tage  Hensyn  til  Lægernes  Udtalelser,  en  Mand,  der 
er  kjendt  med  Forboldene  paa  Landet.  Under  denne  Form 
tror  jeg,  at  Lægestanden  i  det  hele  taget  kan  være  vel  tjent 
med .  Forslaget.  Hvad  den  anden  Del  af  SundhedskoUegiets 
Virksomhed  angaar,  da  blev  den  i  det  Forslag,  der  var  fore- 
lagt paa  Madet  i  Aarhus,  henlagt  til  det  medicinske  Fakultet; 
men  det  var  jo  et  Spargsmaal,  om  dette  ogsaa  vilde  have 
været  villigt  til  at  paatage  sig  en  saadan  Byrde  og  vilde  have 
anvendt  den  Tid  og  de  Kræfter,  som  vare  nadvendige,  for  at 
et  godt  Besultat  skulde  kunne  være  kommet  ud  af  Foran- 
dringen, og  for  saa  vidt  forekommer  det  mig,  at  der  er  ad- 
skilligt, der  taler  for  det  Forslag,  som  nu  ligger  for,  eftersom 
det  derefter  bliver  et  særligt  Kollegium,  der  bar  den  konsultative 
Funktiofn,  og  det  saa  meget  mere  som,  hvad  jeg  allerede 
gjentagne  Gange  har  udtalt.  Lægerne  i  det  hele  taget  ikke  i 
nogen  Maade  have  haft  Grund  til  at  være  misfornejede  med 
den  Maade,  hvorpaa  det  nuværende  Sundhedskollegium  har 
udfart  denne  Del  af  sin  Virksomhed;  tvertimod,  der  har  altid 
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kun  lydt  gunstige  Domme  om  SundbedskoUegiets  Afgjarelser 
i  saa  HeDseende.  En  Fordel  ved  Forslaget  er  ubetinget  det, 
at  det  sætter  en  fast  Formand  i  Spidsen  for  Kollegiet,  hvad 
enten  ban  saa  bliver  valgt  for  et  Tidsrum  af  6  Åar  eller 
bliver  fast  Embedsmand.  I  sin  nuværende  Skikkelse  bliver 
Sundhedskollegiet  repræsenteret  af  Dekanus,  som  vezler  hvert 
Aar;  men  hvor  dygtige  og  indsigtsfulde  Medlemmerne  end 
ere  hver  i  sit  Fag,  Celger  det  dog  ikke  deraf,  at  de  hver  for 
sig  have  administrativ  Dygtigbed,  og  desuden  er  et  Tidsrum 
af  et  Aar  for  kort  til  at  kunne  komme  tilstrækkelig  ind  i 
Administrationen  og  give  tilstrækkelig  Interesse  for  den. 
Endelig  indeholder  Forslaget  ogsaa  en  Bestemmelse  om,  at 
Formanden  bar  direkte  Adgang  til  Ministeren.  Ogsaa  denne 
Bestemmelse  er  af  stor  Vigtighed,  thi  derved  vil  en  af  de 
Anker,  der  saa  ofte  har  været  rejst  mod  det  nuværende  Sund- 
hedskoUegiums  Organisation,  nemlig  at  det  kun  gjennem  et 
Mellemled  kan  henvende  sig  til  Ministeren,  falde  bort.  Man 
har  ment,  at  det,  selv  om  ogsaa  dette  Mellemled,  Departe- 
mentschefen, var  en  Mand  med  mangeaarig  Fi-axis  og  med 
Interesse  for  Midicinalvsesenet,  dog  var  noget  abnormt,  at  en 
saa  vigtig  Del  af  Statsstyreisen  ikke  skulde  kunne  henvende 
sig  gjenem  sin  Repræsentant  direkte  til  Ministeren.  Jeg  tror, 
at  vore  Fordringer  i  denne  Henseende  ere  skete  Fyldest,  og 
at  Bestemmelsen  i  §5  er  heldig;  thi  hvis  det  bliver  en  dygtig 
Formand,  og  det  maa  vi  haabe,  vil  han  selvfelgeiig,  naar 
han  mener,  at  det  er  nødvendigt,  vide  at  gaa  til  Ministeren, 
og  skulde  det  være  saa  uheldigt,  at  det  var  en  mindre  dygtig 
Formand,  ja,  saa  maa  man  næsten  anse  det  som  en  Be- 
tryggelse, at  ban  har  Departementschefen  om  sig.  Naar  imid- 
lertid Formanden  kan  skaffe  sig  Adgang  til  Ministeren,  og 
naar  omvendt  Ministeren  kan  forlange  Formanden  til  sig, 
har  den  øverste  Medicinalstyrelse  en  saa  direkte  Adgang  til 
Ministeren,  som  vi  overhovedet  kunne  ønske.  Jeg  skal  hermed 
slutte  disse  Bemærkninger  og  paa  den  almindelige  danske 
Lægeforenings  Bestyrelses  Vegne  paa  det  varmeste  anbefale 
Sagen  til  Forsamlingens  velvillige  Modtagelse.  Endnu  skal 
jeg  kun  bemærke,  at  jeg  ikke  foreslaar  at  nedsætte  et  Udvalg 
til  at  modtage  de  Oplysninger,  jeg  far  nævnte,  men  hvis  For- 
samlingen nedsætter  et  Udvalg,  skal  Bestyrelsen  være  rede 
til  at  give  alle  de  Oplysninger,  den  er  i  Besiddelse  tff. 

Prakt  Læge  Brodersen  (Lyngby)  forespurgte,  om  man 
ikke  kunde  konstituere  hele  Forsamlingen  som  Udvalg,  hvilket 
Fysikus  Krebs  fraraadede. 

Prakt.  Læge  Trautner:    Jeg  vil  tillade  mig  at  fore- 
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sperge,  om  man  kunde  bave  noget  bestemt  imod,  at  der  i 
Forslaget  indsattes,  at  Formanden  skal  ?ære  en  Læge.  Vi 
bave  jo  far  set  Exempler  paa,  at  der  kan  komme  temmelig 
fomnderlige  Ting  frem,  og  jeg  synes  derfor,  at  det  var  heldige 
om  der  i  Forslaget  blev  indsat  en  saadan  Bestemmelse.  Der- 
næst ønsker  jeg,  at  det  stærkt  fremhæves,  at  vistnok  hele 
Forsamlingen  er  af  samme  Mening,  som  gaar  gjennem  alle 
Kredsforeningernes  Udtalelser,  at  det  ene  Medlem  af  Admini- 
stratioDsudvalget  bar  være  en  Landlæge.  For  mit  eget  Ved- 
kommende er  jeg  mest  tilbøjelig  til  at  slutte  mig  til  Næstved 
Kredsforenings  Udtalelse,  der  opstiller  det  som  en  Betingelse 
for  Beformen,  i  det  ogsaa  jeg  tror,  at  den  uden  dette  kun 
vil  faa  ringe  Betydning  for  os  Landlæger.  Jeg.  tror  endog, 
at  det  var  heldigst,  at  dette  ene  Medlem  bliBV  en  Landlæge, 
der  endnu  praktiserede,  i  det  en  Landlæge,  der  har  opholdt  sig 
en  Bække  af  Aar  i  Kjøbenhavn,  ikke  længere  vil  være  til- 
strækkelig bekjendt  med  Forholdene  paa  Landet. 

Prakt.  Læge  Lorentzen  (Aalborg):  Jeg  maa  meget 
bede  undskyldt,  at  Aalborg.  Kredsforening  ikke  har  svaret  paa 
Bestyrelsens  Henvendelse,  men  Grunden  er  ene  den,  at  jeg 
bar  overset,  at  Bestyrelsen  ønskede  en  Meddelelse  om  Resul- 
tatet af  vor  Forhandling.  Ganske  vist  saa  jeg  for  ganske 
nylig  i  Ugeskriftet,  at  der  var  kommet  Udtalelser  angaaende 
denne  Sag  fra  de  andre  Kredsforeninger,  men  Tiden  var  da 
for  langt  fremrykket  til,  at  et  Svar  kunde  blive  offentliggjort; 
jeg  er  derfor  nu  rede  til  at  give  mundtlig  Svar.  Forslaget 
bar  været  forhandlet  i  vor  Kredsforening;  det  vandt  Tilslut- 
ning fra  alle  Sider,  og  man  vilde  betragte  det  som  et  stort 
Fremskridt,  om  Beformen  kunde  blive  gjennemført  i  den 
Aand,  Udkastet  antyder.  Dog  var  der  et  Par  enkelte  Punkter, 
i  hvilke  man  kunde  ønske  Forandring  foretaget.  Det  ene 
Punkt  angik  Formandsposten  og  det  andet  Forretningsud- 
valgets tredje  Medlem.  Formandsposten  ønskede  man  helst 
som  en  fast  Embedsstilling,  og  det  tredje  Medlem  af  Forret- 
ningsudvalget ønskede  man  skulde  være  en  Landlæge.  Men 
selv  om  disse  Forandringer  ikke  skulde  kunne  gjennemføres, 
vilde  man  støtte  Forslaget. 

Fysikus  Krebs:  Naar  Dr.  Trautner  udtalte,  at  han 
kunde  være  mest  tilbøjelig  til  at  slutte  sig  til  Næstved  Kreds- 
forenings Udtalelser  og  endog  troede,  at  det  vilde  være  heldigst, 
at  det  tredje  Medlem  af  Forretningsudvalget  ikke  blot  blev 
en  Læge,  der  har  virket  paa  Landet,  men  en  Læge,  der 
'  virker  paa  Landet  samtidig  med,  at  han  er  Medlem  af  Forret- 
ningsudvalget,  skal  jeg  dertil  ikke  undlade  at  bemærke,  at 
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det  Spergsmaal  har  været  under  alvorlig  Overvejelse,  men 
man  er  kommet  til  det  Besultat,  at  denne  dobbelte  Stilling 
vilde  medføre  saa  mange  Vanskeligheder,  at  det  i  Virkelig- 
beden næppe  lod  sig  gjennemføre.  Der  er  imidlertid,  ikke 
Spergsmaal  om,  at  man  vistnok  kan  naa  det,  Dr.  Trautner 
ønsker,  nemlig,  en  samvittighedsfuld  Varetagelse  af  Land- 
lægernes Tarv,  selv  om  Lægen  paa  den  Tid,  ban  er  Medlem 
af  Kollegiet,  ikke  skulde  være  fungerende  Landlæge.  Hvis 
det  tredje  Medlem  absolut  skulde  være  en  fungerende  Land- 
læge,  maatte  han  tilkaldes  i  Anledning  af  hver  Sag,  i  hvilken 
der  overhovedet  var  Spergsmaal  om  Forholdene  paa  Lapdet; 
men  hvor  mange  Læger  paa  Landet  ere  saaledes  stillede,  at 
de,  naar  Sagen  kræver  hurtig  Afgjørelse,  kunne  give  Møde 
efter  Tilsigelse  med  kort  Varsel,  og  at  lade  det  bero  paa 
vedkommende  Landlæges  Lejlighed,  naar  han  kunde  give 
Møde,  vilde  udsætte  den  nye  Administration  for  at  komme 
til  at  lide  af  de  samme  Mangler  som  den  ældre,  nemlig  en 
høj  Grad  af  Sendrægtighed.  Skal  Administrationen  være 
kraftig,  maa  der  handles  raskt,  og  der  kan  derfor  ikke  være 
Tale  om  at  opsætte  Møderne  fra  den  ene  Dag  til  den  anden. 
Det  vilde  i  øvrigt  være  underligt  at  antage,  at  en  Læge,  fordi 
han  har  holdt  op  at  praktisere  paa  Landet,  derfor  skulde  have 
mistet  al  Interesse  for  Landet  og  ikke  være  i  Stand  til  at 
have  en  rigtig  frisk  Opfattelse  af  Forholdene  paa  Landet. 
Jeg  antager,  at  enhver  Læge,  der  i  en  Række  af  Aar  har 
virket  paa  Landet,  vil  være  i  Stand  til,  selv  om  han  ogsaa 
for  nogle  enkelte  Aar  siden  har  opgivet  sin  Virksomhed  der, 
at  paaiage  sig  det  Hverv,  her  tilsigtes  paalagt  ham,  naar 
han  for  øvrigt  er  i  Besiddelse  af  de  fornødne  Egenskaber. 

Trautner:  Jeg  kan  ikke  være  ganske  enig  med  den 
ærede  foregaaende  Taler.  Jeg  forlanger  ikke,  at  det  skal 
være  en  Læge,  der  bor  langt  ude  paa  Landet;  det  kan  jo 
være  en  Læge,  der  bor  i  Nærheden  af  Kjebenhavn,  og  med 
Nutidens  Medelelses-  og  Samfærdselsmidler,  Telegraf,  Post- 
væsen, Jærnbane,  vil  han  da  snart  kunne  komme  til  Stede. 
I  øvrigt  vil  det  vistnok  kun  være  meget  faa  Tilfælde,  der  ere 
saa  presserende,  at  de  skulle  afgjøres  øjeblikkelig,  og  det 
skulde  derfor  være  underligt,  om  ban  saa  ikke  i  disse  Til- 
fælde skulde  kunne  give  Møde.  Jeg  tror  altsa»  som  sagt, 
at  det  vilde  være  heldigst,  at  det  blev  fastholdt,  at  det  skulde 
være  en  Læge,  der  praktiserer,  i  hvert  Fald  maatte  han  da 
ikke  have  været  alt  for  længe  ude  af  Praxis,  thi  som  bekjendt 
have  Forholdene  paa  Landet  forandret  sig  meget  i  de  sidste 
20  Aar. 
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Krebs:  Jeg  kan  hertil  nn  som  far  kan  svare«  at  Spørgs- 
maalet  har  været  under  meget  alvorlig  Overvejelse,  og  at  Re- 
sultatet er  blevet,  at  det  vilde  være  vanskeligt  at  gjennemfere 
en  slig  Bestemmelse.  Jeg  tror,  og  de  fleste  ville  vistnok 
være  å  samme  Mening,  at  naar  der  vælges  med  Skjansomhed 
en  Læge,  der  bar  praktiseret  paa  Landet,  maa  det  antages, 
at  han  kan  gjare  Fyldest,  selv  om  ban  ikke  vedblivende 
praktiserer.  Ganske  sikkert  kan  man,  som  Dr.  Trantner 
ytrede,  tænke  sig  valgt  en  Læge  i  Nærbeden  af  Ejabenbavn, 
men  det  vil  altid  fremkalde  Forsinkelse  og  gjare  Administra- 
tionen afhængig  af  Landlægen. 

Trantner:  Det  er  ikke  min  Mening,  at  Forsamlingen 
nbetinget  skal  tiltræde,  hvad  Næstved  Kredsforening  har  udtalt, 
og  opstille  det  som  en  Betingelse  for  Reformens  Gjennem- 
farelse,  eftersom  jeg  tror,  at  Reformen  selv  uden  den  vil 
være  gavnlig,  men  jeg  tror,  at  det  ikke  er  til  Skade,  at  saa- 
danne  Udtalelser  komme  frem  for  end  yderligere  at  præcisere, 
at  det  er  den  danske  Lægeforenings  Mening,  at  der  bar  være 
en  Landlæge  i  Administrationen. 

Distriktslæge  Bi erin g  (Æraeskjabing)  foreslog  at  overgive 
Sagen  til  et  Udvalg  paa  10  Medlemmer. 

Viceformanden:  Jeg  antager,  at  det  er  Forslags- 
stillerens Mening,  at  dette  Udvalg  skal  modtage  de  Oplys- 
ninger, som  Bestyrelsen  er  i  Stand  til  at  give;  men  selv  om 
Forsamlingen  vedtager  at  nedsætte  et  Udvalg,  og  dette  skulde 
ende  sit  Arbejde  i  Dag,  vil  jeg  dog  anse  det  for  anskeligt, 
at  Sagen  paa  Grund  af  dens  Vigtighed  bliver  optagen  til 
fortsat  Diskussion  ogsaa  i  Morgen,  og  at  i  hvert  Fald  den 
Resolution,  som,  hvis  der  ikke  fremkommer  andre,  vil  frem- 
komme fra  mig  paa  Bestyrelsens  Vegne,  ikke  bliver  afstemt 
før  paa  Madet  i  Margen. 

Distriktslæge  Bech  (Kolding)  vilde,  skjant  der  jo  nu 
nærmest  var  Tale  om  Nedsættelsen  af  et  Udvalg,  dog  tillade 
sig  at  sige  et  Par  Ord  angaaende  Forslagets  Bestemmelse 
om,  at  Kjabenhavns  Stadslæge  som  saadan  skal  have  Sæde  i 
Kollegiet  Det  forekom  ham,  at  denne  Embedsmand  i  For- 
vejen havde  saa  mange  Forretninger,  at  det  vilde  være  urigtigt 
at  paalægge  ham  endnu  mere  Arbejde  ved  at  sætte  ham  ind 
i  Kollegiet  som  fast  lannet  Medlem.  Man  kunde  jo  i  de 
Tilfælde,  i  hvilke  man  ansaa  det  for  anskeligt  at  hare  hans 
Mening,  og  da  navnlig  naar  det  gjaldt  kjabenhavnske  For- 
hold, benytte  sig  af  Forslagets  §  4,  der  aabner  Formanden 
Adgang  til  at  supplere  Forretningsudvalget. 

Viceformanden:    Der  er  ganske  vist  ikke  Tvivl  om. 
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at  EjøbenhavDs  Stadslæge,  hvis  Udkastet  bliver  til  Lov^  vil 
fea  en  Tilvæxt  i  sine  Forretninger,  men  paa  den  anden  Side 
kan  det  vistnok  ikke  naBgtes,  at  Kjøbenhavns  Stadslæge  er  et 
meget  vigtigt  Element  af  Ådministrationsudvalget.  Kjebenhavn 
ndgjar  en  saa  væsentlig  Del  af  vort  lille  Land,  og  en  saa 
stor  Del  af  Forbindelsen  med  Udlandet  gaar  over  Kjebenhavn, 
at  det  vistnok  m.  H.  t.  Ordningen  af  mange  Medicinalforhold, 
som  f.  Ex.  Spørgsmaal  angaaende  Forbad  mod  Indbringelsen 
af  smitsomme  Sygdomme  o.  s.  v.,  vil  være  i  haj  Grad  øn- 
skeligt at  have  ham  som  stadigt  Medlem^  og  desuden  vil  der 
ogsaa  i  mange  andre  Forhold  hyppig  være  Spørgsmaal  om, 
hvad  Kjøbenhavns  Stadslæge  mener,  og  hvilke  Oplysninger 
han  kan  give.  Hvis  han  da  skal  tilkaldes,  som  den  ærede 
foregaaende  Taler  ønsker,  hver  Gang  det  er  ønskeligt  at  høre 
hans  Mening,  kan  man  ikke  vente,  at  det  altid  vil  være  ham 
tilpas,  og  Resnltatet  vil  til  sidst  blive,  at  han  betragter  denne 
Tilkaldelse  som  et  kjedeligt  Tillæg  til  sine  Forretninger.  Det 
vil  han  imidlertid  ikke  kunne  gjøre,  hvis  han  bliver  fast 
Medlem  af  Kollegiets  Forretningsudvalg.  Det  er  derfor  Talerens 
Mening,  at  ligesom  paa  den  ene  Side*  en  Landlæge  bør  være 
Medlem  af  Forretningsudvalget,  saaledes  bør  ogsaa  paa  den 
anden  .Side  Kjøbenhavns  Stadslæge  være  det. 

Bech  havde  ikke  tidligere  kjendt  Motiverne  til  Forslaget 
angaaende  Kjøbenhavns  Stadslæge.  Hvad  Spørgsmaalet  an- 
gaaende Landlægen  angaar,  da  har  det  ikke  saa  lidt  at  sige, 
enten  han  kommer  fra  den  ene  eller  den  anden  Landsdel; 
thi  der  er  stor  Forskjel  paa  Forholdene  i  Jylland  og  i  Fyen 
og  de  øvrige  øer.  Taleren  kunde  derfor  ønske,  at  Kollegiet 
blev  forpligtet  til,  om  ikke  hvert  Åar  saa  hvert  andet,  at 
lade  et  af  sine  Medlemmer  rejse  Landet  rundt  og  gjøre  sig 
bekjendt  med  Forholdene  alle  Vegne.  Hvis  man  kunde  tænke 
sig  det  opnaaet,  vilde  der  derved  efter  Talerens  Mening  være 
skabt  en  Tilstand,  ved  hvilken  der  vilde  kunne  bringes  en 
livlig  Vexelvirkning  til  Veje  mellem  Lægestandens  Medlemmer 
i  det  hele  taget. 

Efter  at  Dirigenten  havde  bemærket,  at  et  Udvalg 
bestaaende  af  10  Medlemmer  maatte  betragtes  som  temmelig 
stort,  og  dette  derpaa  var  imødegaaet  af  Viceformanden 
og  Krebs,  gik  man,  da  ingen  yderligere  begjærede  Ordet, 
til  Afstemning,  hvorved  ForsamUngen  enstemmig  erklærede 
sig  for,  at  der  skulde  nedsættes  et  af  10  Medlemmer  be- 
staaende Udvalg  til  at  modtage  de  Oplysninger,  som  Be- 
styrelsen var  i  Stand  til  at  give  angaaende  den  foreliggende  Sag. 

Efter  Forslag    af  Biering  valgtes   Viceformanden, 
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Fysikus  Krebs,  Fysikas  Tolderlund,  Distriktslægerne 
David,  Cold,  Schonboe  og  Bisgaard,  Dr.  med.  J.  P. 
Poulsen  og  de  praktiserende  Læger  Trantner.og  Lo- 
rentzen.til  Medlemmer  af  dette  Udyalg. 

Madet  suspenderedes  derefter  Vs  Time.  Ved  dets  Ojen- 
optagelse  ytrede 

Dirigenten:  Udvalget  bar  endt  sit  Arbejde,  men  i 
Betragtning  af  den  fremrykkede  Tid  vil  jeg  anse  det  for 
rigtigst  at  standse  Forhandlingerne  for  i  Dag.  De  gjen- 
optages  i  Morgen  Formiddag  KL  8. 

Mødets  ferste  Afdeling  sluttet  Kl.  5. 


Onsdagen  den  20de  Avgust  Kl.  8. 

Dirigenten:  Den  ene  af  Madets  to  Sekretærer,  prakt. 
Læge  P.  K.  Méller,  bar  ikke  kunnet  blive  længere  til  Stede 
her  end  til  i  Aftes;  da  der  imidlertid  i  Følge  Foreningens 
Vedtægter  skal  være  to  Sekretærer,  har  Bestyrelsen  anmodet 
Cand.  med.  &  chir.  Carøe  om  at  fungere  dom  Sekretær  i  Dag, 
og  ban  har  erklæret  sig  villig  dertil.  Saafremt  der  ikke  fra 
Forsamlingens  Side  sker  Indsigelse  mod  det  trufne  Valg,  vil 
jeg  anse  det  som  godkjendt.  (Ophold).  Det  er  saaledes 
godkjendt. 

I  Henhold  til  Foreningens  Vedtægter  skulle  vi  begynde 
vor  Gjerning  i  Dag  med  at  fastsætte  Stedet  for  næste 
Møde,  som  i  Følge  samme  Vedtægter  skal  afholdes  i  1881. 
Distriktslæge  Bech  har  i  den  Anledning  Ordet. 

Distriktslæge  Bech:  Jeg  tillader  mig  at  foreslaa,  at 
næste  Møde  aflioldes  i  Kolding,  som  med  de  nuværende 
Jærnbane-  og  Dampskibsforbindelser  maa  siges  at  være  en 
let  tilgængelig  By. 

Dr.  med.  J.  P.  Poulsen  foreslog  Boskilde,  og 

Overlæge  Gad  foreslog  som  et  tredje  Yderpunkt  Viborg, 
hvor  man  til  Aivexling  vilde  have  en  anden  Natur  for  øje 
end  den,  man  sædvanlig  var  vant  til  at  se  paa. 

Prakt.  Læge  Lorentzen  støttede  Bechs  Forslag. 

Prakt.  Læge  Kiær  (Ribe)  ligeledes. 

Ved  den  derpaa  foretagne  Afstemning  afgaves  der  flest 
Stemmer  (18)  for  Bechs  Forslag,  og  Kolding  var  eaa- 
ledes  valgt  til  Mødested  i  1881  (for  Boskilde  afgaves 
10  Stemmer,  for  Viborg  1). 
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Derefter  foretoges 

Valg  af  Foreningens  Bestyrelse  for  Tidsrummet 
til  næi^te  Møde. 

Viceformanden:  Jeg  skal  ikke  undlade  at^gjøre  op- 
mærksom paa,  at  vor  nuværende  Formand  ikke  ser  sig  i 
Stand  til  at  modtage  Ojenvalg. 

Fysikus  Krebs:  Maa  det  være  mig  tilladt  at  fremsætte 
et  Forslag.  Jeg  vil  foreslaa,  at  vi  vælge  praktiserende  Læge 
Lorentzen  (Aalborg)  til  Formand,  og  Overlæge  B.  Holm 
(Aarhus)  og  Distriktslæge  W.  Møller  (Hørsholm)  til  Tillids- 
mænd, og  jeg  vil  end  videre  foreslaa,  at  vi  vælge  dem  ved 
Akklamation. 

Da  Forsamlingen  skjænkede  dette  Forslag  uimodsagt  Bi- 
fald, bemærkede 

Dirigenten,  at  i  Følge  Foreningens  Vedtægter  skal  et 
af  Bestyrelsens  Medlemmer  være  bosiddende  i  Kjebenhavn, 
og  saa  vidt  han  vidste,  opfyldte  ingen  af  de  nævnte  Herrer 
denne  Betingelse  i  Øjeblikket. 

Poulsen  gjorde  imidlertid  opmærksom  paa,  at  Møller 
vilde  bosætte  sig  i  Kjebenhavn  næste  Aar;  derved  vilde 
altsaa  den  for  Oje1)likket  tilstedeværende  Uregelmæssighed 
om  ikke  længe  være  hævet,  og 

Dirigenten  erklærede  da  de  nævnteMedlemmer 
for  valgte  som  ovenfor  foreslaaet. 

Efter  at  derpaa  Lorentzen  og  Holm  (Møller  var  som 
tidligere  nævnt  ikke  til  Stede  paa  Orund  af  Sygdom)  hver 
for  sig  havde  takket  for  Valget  og  udtalt,  at  de  af  bedste 
Evne  vilde  bestræbe  sig  for  at  røgte  det  dem  betroede  Hverv, 
gik  man  efter  Dagsordenen  over  til: 

Det  i  «TJgeskrift  for  Læger*  af  28. Decbr.  f.  A.  frem- 
satte Udkast  til  en  Medicinalreform  (Fortsættelse). 

Lorentzen:  Som  bekjendt  skulde  det  Udvalg,  som 
blev  nedsat  iOaar,  modtage  de  Oplysninger,  som  Foreningens 
Bestyrelse  var  i  Stand  til  at  meddele  angaaende  det  fore- 
liggende Udkast  til  en  Medicinalreform.  Disse  Oplysninger 
bar  Udvalget  nu  erhdldt;  de  vare  i  enhver  Henseende 
tilfredsstillende.  Som  Udvalgets  Ordfører  skal  jeg  derfor 
her  paa  dettes  Vegne  anbefale  Forsamlingen  at  stille  sig 
velvillig  lige  over  for  Forslaget,  ja  det  synes  endogsaa, 
at  jo  velvilligere  vi  stille  os  lige  over  for  det,  desto  snarere 
er  der  Udsigt  til,  at  det  kan  træde  ud  i  Livet.  Det  af  Vice- 
formanden   bebudede   Forslag  til   en   Resolution   har  ogsaa 
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Tæret  forelagt  Udvalget,  som  slattede  sig  til  det  med  En- 
stemmighed, og  jeg  skal  anbefale  Forsamlingen  at  gjare  det 
samme. 

Viceformanden:  Jeg  skal  nu  paa  Bestyrelsens  Vegne 
tillade  mig  at  forelægge  det  Udkast  til  en  Resolution,  som 
er  omtalt  af  den  ærede  Ordfarer  for  Udvalget,  og  jeg  skal 
anbefale  Forsamlingen  at  vedtage  det.    Det  lyder  saaledes: 

•  Forsamlingen  ndtaler,  at  den  —  i  det  den 
henviser  til  de  fra  Kredsforeningerne  fremkomne 
ønsker  om  visse  Modifikationer  i  Forslaget,  og 
af  disse  særligt  til  Optagelsen  af  en  Provinslæge 
som  tredje  Medlem  af  Forretningsudvalget  —  dog 
i  ethvert  Tilfælde  vil  betragte  Gjennemfarelsen 
af  et  Forslag  som  det  foreliggende  som  et  sær- 
deles betydningsfuldt  Fremskridt  i  Ordningen  af 
vort  Medicinalvæsen.* 

Forslaget  finder  sin  Begrundelse  Vi  ^^^^  i^S  udtalte 
i  Gaar,  og  jeg  skal  derfor  ikke  spilde  Forsamlingens  Tid  med 
at  gjentage  det. 

Da  ingen  derefter  begjærede  Ordet,  gik  man  til  Afstem- 
ning, hvorved 

Bestyrelsens  ovennævnte  Forslag 
vedtoges  enstemmig. 

Forhandlingerne  afbrades  derefter  V2  Time,  i  hvilken 
Dr.  Bentzien  i  Svendborg  foreviste,  nogle  nye  Instrumenter, 
som  Professor  Nyrop  i  Ejabenhavn  havde  været  saa  fore- 
kommende at  oversende  til  Gjennemsyn  for  Forsamlingens 
Medlemmer.    Da  Forhandlingerne  gjenoptoges,  ytrede 

Dirigenten:  Forinden  vi  gaa  over  til  den  næste  Sag 
paa  Dagsordenen,  skal  jeg  give  den  ærede  Viceformand 
Ordet  i  Anledning  af  et  Forslag,  som  han  paa  Bestyrelsens 
Vegne  agter  at  fremsætte. 

Viceformanden:  Af  den  i  Gaar  opliste  Beretning  vil 
Forsamlingen  have  erfaret,  at  Foreningen  er  i  Besiddelse  af 
1000  Kr.  i  kongelige  Obligationer,  som  ere  optagne  i  Finants- 
ministeriets  Indskrivningsbog.  For  at  man  nu,  naar  man 
har  Brug  for  disse  Penge,  igjen  kan  faa  dem  til  Disposition, 
er  det  vistnok  nad vendigt,  da  Foreningens  Vedtægter  ere 
meget  kortfattede  i  Henseende  til  den  Baadighed,  som  Be- 
styrelsen har  over  Foreningens  Pengemidler,  at  Bestyrelsen 
har  en  Bemyndigelse  til  at  forlange  sig  Pengene  udleverede, 
og  jeg  tillader  mig  derfor  paa  Bestyrelsens  Vegne  at  stille 
folgende  Forslag: 
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•  Bestyrelsen  har  Bemyndigelse  til  naar  som 
helst  at  fordre  sig  adleveret  de  Obligationer,  som 
paa  Foreningens  Navn  maatte  være  optagne  i  Fi- 
nants ministeriets  Indskrivningsbog.« 

Da  ingen  begjærede  Ordet,  foretoges  Afstemning,  hvorved 
den  foreslaaede  Bemyndigelse  gaves  enstemmig. 

IV.    Foredrag  af  Dr.  med.  J.  P.  Poulsen  om 
•Lægernes  akoQomiske  Forhold«. 

Udgivelsen  af  dette  Foredrag  har  Bestyrelsen  ment  at 
burde  udsætte  indtil  videre  i  Henhold  til  efterfalgende  Skri- 
velse fra  Forfatteren. 

•  Ved  fortsat  Syslen  med  Spergsmaalet  om  Lægernes 
dkonomiske  Stilling  er  det  mere  og  mere  blevet  mig  klart, 
at  der  til  en  nejagtig  og  fuldstændig  Besvarelse  af  samme 
udfordres  et  langt  mere  omfattende  og  grundigt  Forarbejde, 
end  jeg  fra  først  af  havde  tænkt  mig.  Her  som  ved  andre 
lignende  Undersøgelser  af  statistisk  Natur  naar  man  kun 
Sandheden  ved  en  omhyggelig  Indsamling  af  faktiske  Op- 
lysninger og  positive  Data,  der  baade  forudsætte  en  vis 
ihærdig  Flid  hos  Bearbejderen  og  megen  Imødekommen  og 
Medvirkning  fra  Kollegernes  Side.  Mit  Foredrag  ved  Læge- 
mødet i  Svendborg  betragtede  jeg  selv  kun  som  et  Forsøg, 
som  en  Prøve  paa  Studier,  der  endnu  befandt  sig  i  deres 
Begyndelsesstadium ;  men  naar  jeg  desuagtet  allerede  dengang 
tillod  mig  at  bringe  Spergsmaalet  frem,  var  det  dels  for  at 
sondere,  hvor  vidt  der  iblandt  de  tilstedeværende  var  nogen 
Interesse  for  Æmnet,  dels  for  derved  at  lette  mig  Adgangen 
til  de  Oplysninger  fra  mine  Kolleger  i  Provinserne,  uden 
hvilke  det  ikke  vilde  være  mig  muligt  at  kotnme  til  noget 
virkelig  begrundet  Resultat.  Mine  Forventninger  i  disse 
Henseender  ere  heller  ikke  blevne  skuffede,  i  det  der  i  de 
siden  Lægemødet  forløbne  Maaneder  jævnlig  er  tilgaaet  mig 
Meddelelser  fra  forskjellige  Egne  af  Landet  til  Belysning  af 
Spergsmaalet,  og  ved  fortsat  Flid  tør  jeg  derfor  snart  vente 
at  have  samlet  et  til  min  Opgaves  grundige  Behandling 
tilstrækkelig  omfattende  Materiale.  Dertil  kommer  endnu, 
at  det  ikke  vil  være  mig  muligt  med  virkelig  Nøjagtighed 
at  jugere  forskjellige  herhenhørende  Forhold,  førend  Resul- 
taterne af  den  i  1880  forestaaende  Folketælling  foreligge. 
Jeg  tror  derfor,  at  alle  Parter  ville  være  bedst  tjente  med,  at 
Offentliggjørelsen  af  mit  Foredrag  opsættes,  indtil  jeg  er  ble- 
ven fuldkommen  færdig  med  alle  de  nødvendige  Forstudier,  og 
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jeg  tillader  mig  her  at  henstille  til  den  ærede  Bestyrelse  og 
særlig  dens  Formand,  om  den  ikke  i  Sagens  Interesse  vil 
indramme  mig  en  Henstand  med  mit  Arbejde,  indtil  det  vil 
være  mig  muligt  at  forelægge  mine  Kolleger  samme  i  en 
beherig  gjennemarbegdet  Form  og  fuldstændig  Skikkelse. 
Under  denne  Forudsætning  vil  sikkert  ingen  af  den  almin- 
delige danske  Lægeforenings  Medlemmer  have  noget  imod, 
at  der  tilstaas  mig  et  Moratorium ,  om  der  end  herved  sker 
en  exceptionel  Afngelse  fra  de  gjældende  Love.« 

V.    Den  paatænkte  danske  Forening  for  . 

Sundhedspleje. 

Distriktslæge  Gold:  Vor  ærede  fungerende  Formand 
har  anmodet  mig  om  at  sige  et  Par  Ord  angaaende  denne 
Sag*  Da-  den  er  opfort  paa  Dagsordenen,  maa  jeg  antage, 
at  Dr.  Hornemann  har  henvendt  sig  til  Formanden  og  an- 
modet ham  om  at  fere  Sagen  frem;  rimeligvis  har  han 
ogsaa  givet  Oplysning  om,  hvorledes  han  ønskede  den  fart 
frem,  men  derom  ved  jeg  intet.  Jeg  er,  som  de  Herrer 
vide,  blandt  Indbyderne  til  at  stifte  Foreningen,  og  da  der 
ikke  er  nogen  anden  til  at  tale  for  denne  Sag,  har  jeg  ikke 
villet  undslaa  mig.  Foreningen  anskes  stiftet  for  om  muligt 
hele  Landet  over  at  samle  de  Kræfter,  der  ville  virke  i 
hygiejnisk  Retning,  og  man  har  tænkt  sig,  at  Foreningen 
skulde  virke  paa  den  Maade,  at  den  ved  sagkyndige  Udvalg 
i  Kjabenhavn  skulde  se  at  bringe  Khirhed  til  Stede  i  de 
hygiejniske  Spargsmaal,  som  ligge  for  baade  i  Kjabenhavn 
og  ude  paa  Landet.  Udvalgene  skulle  se  at  skaffe  til  Veje 
saa  mange  Oplysninger  angaaende  de  paagjældende  Spargs- 
maal som  mulig ,  bedamme  disse  Oplysninger  og  derpaa 
gjare  Forslag  til  Forandringer,  hvor  det  findes  nadvendigt. 
Dernæst  vil  man  sage  at  virke  i  hygiejnisk  Betning  ved 
Udgivelsen  af  Brochurer  og  ved  Artikler  i  offentlige  Blade 
og  Tidsskrifter,  og  endelig  vil  man  stræbe  hen  til  at  iaa 
holdt  Foredrag  i  alle  Egne  af  Landet  for  at  faa  Folk  oplyst 
om,  hvor  vigtigt  det  er  at  have  en  god  Sundhedspleje.  Det, 
som  det  imidlertid  gjælder  om  ved  denne  Forening,  er 
ikke  blot  at  faa  Folk  til  at  melde  sig  ind  i  Foreningen,  thi 
det  kan  man  jo  nok  faa,  naar  man  hver  i  sin  Kreds  virker 
derfor,  men  navnlig  at  faa  Medlemmer,  der  ville  interessere 
sig  for  Sagen,  og  det  er  da  især  Lægerne  hele  Landet  over, 
som  man  i  saa  Henseende  maa  tænke  paa.  Jeg  vil  derfor 
her  tillade  mig  specielt  at  anbe&le  dem  Sagen  og  bede  dem 
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om  ikke  alene  at  tænke  over  den,  men  om  mulig,  hvis  de  føle 
Kald  dertil,  indmelde  sig  i  Foreningen  og  stotte  dens  Be- 
stræbelser. Den  danske  Sundhedspleje  er  brastfældig  paa 
mange  Punkter;  jeg  skal  som  Ezempler  næ?ne  Hygiejnen  i 
Skolerne  og  -Manglen  af  Sundhedsvedta^^r  og  Bygningslov 
for  Landet  Paa .  Landet  kan  man  nu  for  Tiden  lægge  sin 
Brand,  hvor  man  vil,  ja  endogsaa  midt  i  Møddingen.  Jeg 
behøver  vistnok  ikke  i  denne  Forsamling  yderligere  at  paa- 
pege Nødvendigheden  eller  Berettigelsen  af,  at  en  saadan 
Forening  kommer  i  Stand,  og  jeg  skal  derfor  til  Slutning 
kun  opfordre  alle  til  at  træde  ind  i  Foreningen  og  hver  i 
sin  Kreds  at  støtte  den. 

Da  ingen  begjærede  Ordet  i  Anledning  af  denne  Sag, 
bemærkede 

Dirigenten,  at  da  Tiden  var  saa  langt  fremrykket,  vilde 
den  sidste  Sag  paa  Dagsordenen:  «Sygekassespørgsmaaleti, 
ikke  kunne  foretages.  Forinden  han  imidlertid  sluttede  Mødet, 
skulde  han  give  Ordet  til  Distriktslage  Cold,  som  ønskede 
at  rette  et  Par  Ord  til  Forsamlingen. 

Cold:  Jeg  vil  bede  alle  mine  Kolleger  at  have  i 
venlig  Erindring,  at  der  existerer  en  Forening,  hvis  Opgave 
det  er  at  afhjælpe  den  øjeblikkelige  Trang  og  Nød,  som  saa 
ofte  er  til  Stede  hos  Enker  og  Børn  efter  Læger.  Bestyrel- 
sen har  i  de  to  Åar,  Foreningen  har  virket,  haft  Lejlighed 
til  at  lære  denne  Trang  og  Nød  nøje  at  kjende,  og  de 
Herrer  kunne  ikke  gjøre  sig  nogen  Forestilling  om,  hvor 
utrolig  Udt  Enkerne  dels  med  dels  uden  Børn  have  at  leve 
af.  Nogle  Enker  have  endogsaa  maattet  ty  til  at  gjøre  Tje- 
neste som  Sygeplejersker,  som  Oangkoner,  ja  endog  som 
Nattevagt ,  medens^  de  saa  om  Di^en  maa  arbejde  som 
Syersker,  og  hertil  kommer  endnu,  at  mange  af  dem  ere 
sygelige.  Jeg  vil  derfor  indstændig  anmode  samtlige  mine 
Kolleger  om  at  træde  ind  i  Foreningen,  hvilket  sker  ved  at 
henvende  sig  til  en  af  Foreningens  Repræsentanter,  og  give 
det  lille  Bidrag  af  10  Kr.  aarlig;  de  blive  dog  af  med  disse 
10  Kr.  alligevel  paa  en  anden  og  daarligere  Maade.  Der 
dør  stadig  Kolleger,  som  efterlade  deres  Enke  blottet  for 
Subsistentsmidler;  der  kommer  saa  Opfordring  til  at  hjælpe, 
og  vi  maa  da  alligevel  ud  med  Pengene.  Efter  at  Foreningen 
er  dannet,  kan  den  træde  til;  den  har  et  lille  Beser vefond, 
som  altid  holdes  beredt  til  øjeblikkelig  Hjælp,  og  med  det 
øvrige  af  Åarets  Indtægter  understøttes  Enkerne.  Men  Ind- 
tægterne ere  ikke  saa  rigelige,  at  man  kan  undersLette  i  saa 
rigeligt  Maal,  som  man  gjærne  vilde;   sidste  Aar  har  man 
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ondentattet  24  Enker,  og  længere  strakte  Midlerne  ikke; 
Besten,  der  sagte  om  Hjælp,  maatte  afvises*  Understøttel- 
serne ere  hajest  100  Kr.  og  mindst  50  Kr;  ganske  .vist  er 
det  ikke  meget,  men  alle,  der  have  faaet  Understattelse, 
have  været  taknemmelige  derfor.  Jeg  vil  derfor  indstændig 
bede  enhver,  som  har  Hjærte  for  de  nødlidende,  hvert  Aar 
paa  sin  Regnskabsbogs  Udgiftsside  farst  at  opfere  det  nævnte 
lille  Bidrag;  det  vil  være  en  smak  Udgiftspost,  og  man  vil 
virkelig  derved  pjare  en  god  Gjeming. 

Dirigenten:  Forhandlingerne  ere  nn  endte,  og  jeg  vil 
haabe,  at  alle  forlade  Madet  med  Tilfredshed.  Forinden  vi 
skilles,  være  det  mig  tilladt  at  takke  Forsamlingen  for  den 
Overbærelse,  den  har  vist  med  min  Ledelse  af  Forhand- 
liogeme. 

Mødet  hævet  EL  11. 


I.  C  leiweg. 


Joh.  Brodersen.    P.  E.  Maller.    E.  F.  Carae.^) 


')  Hr.  Brodersen  underskriver  for  begge  Dage,  Hr.  HøUer  for  den 
19de  og  Hr.  Carøe  for  den  20de  Aygust. 


Bianco  Lnnos  Kgl.  Hof-Bogtrykkeri. 


^•kMhara.  i.  U.  Jtimr  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4d<^  Række  I.  .  Nr.  5. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Baide. 


1bA«IIi  Uasing:  Sygehusene  i  Frederiksborg  Amt.  Salomon: 
Bidrag  til  en  Sondhedsstatistik  for  Kongeriget  Danmark.  Annandale: 
Ezdsxon  af  en  varikøs  Vene«  Viggo  Benda:  Om  MæslingemeB  Døde- 
lighedsforhold i  Kjøbenhavn  med  særligt  Hensyn  til  de  forskjellige  Alders- 
klasser. J.  Kijanizyn:  Bromkaliaih  som  lokalt  Anæstheticum  for 
Urin-  og  Kjønsredskabeme.  Giftige  Papirsflipper.  Udnævne] »e.  Be- 
kjendtgjørelser« 


Sygehuene  i  Frederiksborg  Amt 

Meddelt  af  Distriktslage  Ussing  ved  den  Kjøbenhavn-Nordsjællandske 
Kredsforenings  Møde  den  5te  December  1879. 


I  Haab  om  at  det  kan  være  af  nogen  Interesse  for  Dem, 
mine  Herrer,  at  børe  en  Fremstilling  af,  hTorledes  Provins- 
sygehnsforholdene  bave  udviklet  sig,  og  bvorledes  deres  nu- 
værende Tilstand  er  i  en  enkelt  Del  af  Landet,  skal  jeg  til- 
lade mig  at  give  Dem  en  saadan  Meddelelse  ifor  Frederiks- 
borg Amts  Vedkommende.  Man  hehever  ikke  at  gaa  saa 
særdeles  langt  tilbage  for  at  komme  til  Tidspunktet  for  Op- 
rettelsen af  de  første  Sygehuse,  der  med  Hensyn  til  deres 
Bestemmelse  og  senere  Udvikling  maa  siges  at  være  Oprin- 
delsen til  de  senere  Amtssygehuse.  I  Modsætning  til  det 
dengang  med  Danmark  forenede  Norge,  hvor  der  var  en  Del 
Amtssygehuse  Landet  over,  fandtes  ved  Midten  af  forrige 
Aarhundrede  ber  i  Danmark  næsten  ingen  Sygehuse  paa 
Laudet.  Foruden  øresundshospitalet  i  Helsingør,  oprettet  1736, 
der  oprindelig  var  bestemt  for  syge  Søfolk  fi-a  forbisejlende 
gkibe,  og  som  senere  gik  over  fra  Staten  til  Helsinger  Kom- 
mune, fandtes  der  paa  Sjælland  endnu  to  Sygehuse,  nemlig 
Frederiksborg  og  Esbønderup.     Hele  det  øvrige  Land  over 

4d«  Uløkke,  late  Bd. 
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fandtes  ingeD  egentlige  Sygehuse.  Og  dog  er  det  utvivlsomt, 
at  Trangen  til  Sygehuse,  Sagen  endog  set  med  hine  Tiders 
djne,  har  været  stor.  Landets  sparsomme  Forsyning  med 
Læger  og  Almuens  Overtro  og  Ligegyldighed  ligeoverfor  Syg- 
domme har  i  lige  haj  Grad  bidraget  til  at  gjere  Manglen 
felelig.  Et  Forhold,  der  ogsaa  væsentlig  har  bidraget  hertil, 
var  den  mod  Åarhundredets  Slutning  paa  Landet,  navnlig 
paa  Fyen  og  i  Jylland  meget  udbredte  Syfilis,  der  ogsaa  var 
det,  der  bragte  Børe  i  Sagen  og  endelig  fremtvang  nye  Syge- 
huses Oprettelse.  Vi  se  saaledes  1773  og  1779  Indstillinger 
fremkomme  fra  Stiftsavrighederne  i  Fyens  og  Ribe  Stift 
om  Oprettelse  af  Sygehuse  for  syfilitiske  Patienter  og  dette 
motiveret  med  Påavisning  af,  at  Almuen  skjulte  denne  Syg- 
dom, og  at  Behandling  af  den  var  umulig  paa  Grund  af  de 
lange  Afstande  til  Lægen  og  Forholdene  i  Patienternes  Hjem. 
Dog  varede  det  længe,  far  disse  Bestræbelser  bare  Frugt,  idet 
det  farste  Sygehus  for  syfilitiske  Patienter  farst  oprettedes  i 
Kolding  1783,  og  det  var  endda  meget  beskedent,  idet  det 
kun  indeholdt  3  Senge.  Samme  Aar  oprettedes  et  lignende 
i  Ribe,  og  nu  falge  til  Åarhundredets  Slutning  Skanderborg, 
Randers,  Aarhus,  Varde,  Odense  og  Nakskov  efter,  saaledes 
at  der  ved  dette  Aarhundredes  Begyndelse  fandtes  V2  Provins- 
sygehuse i  hele  Landet.  De  fleste  af  disse  Sygehuse  vare 
imidlertid  kun  indrettede  paa  at  modtage  nogle  faa  Syge, 
flere  af  de  jyske  vare  udelukkende  beregnede  paa  syfilitiske 
Patienter,  kun  de  to  i  Frederiksborg  Amt,  Sygehuset  i  Nak- 
skov, Randers,  Aarhus  og  Graabradre  Hospitalet  i  Odense, 
alle  beregnede  paa  at  optage  Patienter  fra  By  og  Land, 
baade  Fattige  og  Betalende,  kunne  siges  nogenlunde  at  have 
fyldestgjort  Fordringerne  til  et  Sygehus.  Det  var  imidlertid 
farst  ved  en  Forordning  af  1806,  at  Sygehussagen  gik  et 
godt  Skridt  fremad.  Heri  paabades ,  at  der  skulde  oprettes 
2  å  3  Sygehuse  for  hver  af  Landets  17  Amter,  dog  ikke  flere 
end  20  å  24  nye.  Hvert  Sygehas  skulde  være  paa  24  k  30  Senge. 
De  nadvendige  Midler  hertil,  der  ansloges  til  120000  Rd.  D.  K., 
skulde  forstrækkes  af  det  Offentlige,  og  Udgifterne  til  Syge- 
husenes Drift,  der  iberegnet  Forrentning  af  Anlægssummen 
beregnedes  til  den  beskedne  Sum  af  8500  Rd.  D.  K.  aarlig, 
skulde  bestrides  ved  en  Skat,  der  lagdes  paa  det  ufrie  Hart- 
korn med  2  Sk.  pr.  Td.  Herved  men  maaske  mest  ved  den 
sidste  Bestemmelse,  der  lagde  Udgifterne  paa  Hartkornets 
brede  Ryg,  blev  Provinssygehussagen  bragt  ind  paa  den  Bane, 
der,  hvorvel  langsomt,  bar  fart  den  jævnt  fremad  til  det  gode 
Standpunkt,  den  nu  indtager.   I  den  nærmeste  Tid  efter  1806 
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868  dér  rifrtignok  ikke  store  Virkninger  af  Resolutionen,  der 
medgaar  20  Aar  til  Oprettelsen  af  10  nye  Sygehuse  og  atter 
10  Aar  til  de  næste  14.  Efter  1850  ere  imidlertid  37  nye 
Sygehuse  komne  til,  saa  at  Landet  nu  har  73  Provinssyge- 
buse  med  et  samlet  Sengeantal  af  c.  2000. 

Som  alt  nævnt  yare  de  ferste  egentlige  Provinssygehuse 
de  2  i  Frederiksborg  Amt,  Hillered  og  Esbønderup.  Begge 
Sygehusene  synes  at  have  bestaaet  fra  1755  eller  1759  og 
oprindelig  at  have  været  grundlagte  eller  i  alt  Fald  drevne 
ved  frivillige  Gaver  og  aarlige  Bidrag,  der  imidlertid  ind- 
kom vanskeligt  og  utilstrækkeligt,  hvorfor  der  i  1766  tillagdes 
begge  Sygehusene  til  lige  Deling  Benterne  af  de  saakaldte 
Bidderpenge,  en  Kapital,  der  bragtes  tilveje  ved  at  det 
paalagdes  enhver,  der  blev  B.  af  Dbr.  at  betale  mindst 
25  å  30  Kr.  Fondet  sattes  under  Bestyrelse  af  Amtmanden 
over  Frederiksborg  Amt.  I  1770  udstedtes  et  nejagtigt  og 
vidUeftigt  Beglement  for  begge  Sygehuse,  hvoraf  der  ses,  at 
der  er  tillagt  Sygehusene  forskjelligartede  Indtægter,  ferst  en 
Skat  af  1  Sk.  paa  Td.  Hartkorn,  senere  ved  Forordningen  af 
1806  forhejet  til  det  Dobbelte,  dernæst  de  nævnte  Bidder- 
penge  og  et  aarligt  Bidrag  af  Kongens  Kasse.  levrigt  maatte 
alt  den  Gang  alle  Beboere  og  ikke  blot  Hartkornsejerne  svare 
Skat  til  Sygehusene,  idet  hver  Husmand  svarede  den  be- 
skedne aarlige  Skat  af  2  Sk.,  og  Beboere  udenfor  Bonde- 
standen, tPræste,  Degne,  Skolelærere,  Møllere  og  Kromænd », 
som  Beglementet  nævner  dem,  svarede  aarligeBidrag  i  Lighed 
med  de  tidligere  frivillige  Bidrag.  I  en  eller  anden  skjult 
Krog  maa  der  utvivlsomt  findes  Kilder,  fra  hvilke  Kundskab 
kunde  ases  om  hine  Amtets  ferste  Sygehuse,  da  Beglementet 
for  Sygehusene  foreskrive  hyppige  og  detaillerede  Indberet- 
ninger til  Amtmand  og  Bentekammer.  De  have  imidlertid 
ikke  været  mig  tilgængelige,  men  selve  Beglementet,  der  er 
saa  detailleret  og  omhyggeligt,  at  det,  hvad  næppe  var  at 
vente,  i  meget  kunde  bruges  som  Sygehusvedtægt  den  Dag 
idag,  giver  os  dog  et  Billede  af  Tilstanden,  foruden  at  det 
oplyser  om  flere  ejendommelige  og  kuriese  Forhold. 

Sygehusenes  øverste  Administration  lagdes  i  Amtmandens 
Haand,  hvorimod  Amtets  daværende  Begimentsskriver  havde 
den  egentlige  Bestyrelse  og  Begnskabsvæsenet.  De  havde 
Forpligtelse  til  hyppigt  at  inspicere  Sygehusene,  og  for  at  de 
kunne  forvisse  sig  om,  at  de  udskrevne  Patienter  Intet  havde 
at  klage  over,  var  der  en  bestemt  Dag  i  Ogen,  der  var  Ud- 
skrivningsdag.  Sygehusenes  Sengeantal  findes  ikke  bestemt 
nævnet  nogetsteds,   men  det  har  næppe  været  ganske  ringe. 
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Det  var  kun  »helbredelige  Patienter,  veneriske,  ben- 
brudte, og  andre  haardt  læserede  Patienters  som  Sygehusene 
efter  Reglementet  modtoge.  Lægen,  der  skal  bo  paa  Stedet, 
og  som  ikke  maa  bortrejse  uden  at  stille  en  »forfaren  Svend* 
i  sit  Sted,  er  Amtskirurgen  og  lennes  af  Kongens  Kasse. 
Til  hans  Kapaciteter  stilles  der  Fordringer,  idet  han  skal 
foruden  i  sine  kirurgiske  Kundskaber  være  « prevet  af  facultas 
medica  i  det  som  henherer  til  studium  medicum  et  obstetri- 
cicum».  Lægen,  »der  ingen  Flid  maa  spare  for  sine  Patienter 
at  helbredes  faar  Tilhold  om  at  tilse  Patienterne  1  å  2  Gange 
daglig,  ligesom  der  paalægges  ham  at  føre  nejagtige  Jour- 
naler. Lignende  specificerede  Forskrifter  gives  for  det  øvrige 
Personale  for  Benlighed  og  Desinfektion  o.  s.  v.  Forplejnings- 
pengene  sættes  til  6,  7  å  8  Sk.  daglig  for  hver  Patient,  men 
økonomerne  havde  temmelig  betydelige  Deputater  foruden. 
Ved  disse  Amtets  første  Sygehuse  har  der  bestaaet  et  ejen- 
dommeligt Forhold,  som  det  fremgaar  af  deres  Navn.  De 
kaldes  «Amts  Syge-  og  Jordemodernuse «;  Amtsjordemoderen 
havde  nemlig  Bolig  paa  Sygehuset,  hvor  der  ydedes  hende 
flere  Naturalpræstationer.  Hun  havde  en  vis  Indsigt  med 
Amtets  øvrige  Jordemødre  og  holdt  en  Slags  Examination 
med  dem  omkring  i  Præstegaardene.  Hvornaar  dette  er  op- 
hørt at  være  knyttet  til  Sygehasene,  kan  ikke  ses. 

Saaledes  bestode  Amtets  2  Sygehuse  formentlig  ufor- 
andrede til  1836,  da  Frederiksborg  Sygehus  flyttedes  til  sin 
nuværende  Bygning,  hvorimod  Esbønderup  Sygehus  først  fik 
en  ny  Bygning. i  1868,  og  det  oprindelige  Hus  først  er  ned- 
revet for  nogle  faa  Aar  siden. 

Det  næste  Sygelus,  der  kom  til  i  Amtet,  var  Usserød, 
idet  der  ved  kgl.  Resolution  af  1819  skjænkedes  2  Bygninger 
af  Usserød  Ny  værk  til  Sygehus  for  Distriktet  mod  at  Fabrikens 
Arbejdere  fik  fortrinsvis  Ret  til  Indlæggelse.  Nu  sker  der 
ingen  Forandring  i  Forholdene  før  1867,  da  der  bygges  et 
Sygehus  for  Halsnæs  Birk  i  Frederiksværk  og  endelig  1871 
kommer  det  femte  og  sidste  Sygehus  til  i  Frederikssund. 
Der  findes  altsaa  i  Frederiksborg  Amt  5  Amtssygehuse  med 
et  samlet  Sengeantal  af  henimod  180. 

Naar  undtages  Frederiksborg  Sygehus,  hvor  Bygningerne, 
der  tidligere  vare  Havremagasin  for  Stutteriet,  stamme  fra 
Aarhundredets  Begyndelse,  og  hvor  Lokalerne  derfor  ikke  ere 
saa  gode,  navnlig  ikke  saa  høje  som  i  de  øvrige  Sygehuse, 
ere  disse  opførte  omtrent  efter  samme  Plan,  og  naar  jeg 
derfor  beskriver  Dem  et  af  Sygehusene,   vil  Beskrivelsen  i 
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det  Væsentlige  passe  paa  alle  Sygebnsene.   Jeg  vælger  Frede- 
rikssund Sygehas  som  det  sidst  opferte. 

Sygehaset,  der  ligger  højt  og  frit  paa  en  vandafledet  Grund  er 
en  solid  2-etage8  Bygning  med  Kjælder,  hvor  der  ftndes  Lejlighed  til 
Økonomien  og  Økonomen  aamt  Badeyærelaer.  Gjennem  hver  Etage 
gaar  paalangs  af  Bygningen  en  3  Ålen  bred  Korridor,  hyorfra  der  fører 
Døre  til  hver  enkelt  Sygestue ,  medens  disse  ikke  staa  i  Forbindelse 
indbyrdes.  Værelserne  ere  godt  5  Alen  høje  med  rigeligt  Lys  og  dob- 
belte Vinduer.  Foruden  2  Enkeltværelser  findes  der  paa  Stuerne  tttL 
2 — 5  Senge.  I  hver  Etage,  hvoraf  den  nederste  bruges  til  Mænd  og 
den  øverste  til  Kvinder,  findes  der  et  Værelse  til  Afdelingens  Gangkone 
og  et  Kjøkken  til  hendes  Brug  samt  8  Luftklosetter,  hvert  i  sit  Bum, 
til  hvilke  der  er  Indgang  fra  en  fielles  fra  Korridoren  aflukket  Gang« 
I  øverste  Etage  ere  3  Værelser  aflukkede  fra  Korridoren  ved  en  Tvær- 
dør  i  denne,  have  særskilt  Opgang  og  særskilt  Kloset,  for  at  kunne 
brages  til  epidemiske  Syge.  I  en  særskilt  Bygning  findes  Ligstue, 
Desinfektionsovn  og  øvrige  Udenomslejligheder,  Sygehuset  er  omgivet 
af  en  net  Have. 

Den  ovennævnte  Afdeling  for  smitsomme  Sygdomme   er  ikke  til- 
strækkeligt isoleret  firm  de  øvrige  Sygestuer,  hvilket  desværre  har  vist 
sig  flere  Gange.     Paa  de  øvrige  Sygehuse  er  Forholdet  bedre,  idet  de 
paa   smitsomme  Sygdomme   beregnede   Stuer   findes   i  særskilte  Byg- 
ninger, og  for  ganske  nylig  er  der  i  Frederiksborg  i  den  tidligere  Daare- 
snstalts  Bygning  indrettet  en  lille  Sygeafdeling  paa  indtil  10  Senge,  der 
er  bestemt  til  at  optage  mere  ondartede  epidemiske  Tilfalde  fra  hele 
Amtet,  en  Foranstaltning,   der  alt   har   vist  sig   at  bære  udmærkede 
Fragter,  saaledes  ved  den  sidste  lille  Koppeepidemi.   I  den  anden  Ende 
af  nævnte  Bygning  findes  en  lille,   fra  den  første  fuldkommen  isoleret 
Sygeafdeling,   beregnet  paa   midlertidig  Indlæggelse  af  Sindssyge  fra 
hele  Amtet. 

Hvad  Rnmfbrholdene  paa  Sygehusene  angaa,  da  findes  der  nsssten 
overalt  paa  Amtets  Sygestuer  de  befalede  600  Kubikfod  Luft  pf.  Syge- 
seng. Paa  Enestuerne  i  Frederikssund  findes  henved  1000  Kubikfod 
Lti^  og  ingen  Sygestue  har  under  460  Kubikfod,  men  disse  enkelte 
Lokaler  bruges  kun  til  Patienter  med  Fnat  og  Hudsygdomme.  For* 
holdet  stiller  sig  imidlertid  end  bedre  derved,  at  det  kun  er  rent  und- 
tagelsesvis, at  Sygehusene  er  fuldt  belagte.  Paa  Frederikssund  Syge- 
hus, der  hører  til  de  mest  besøgte,  er  det  saaledes  næsten  altid  muligt 
af^ezlcnde  at  holde  en  Stue  tom  4  &  6  Uger  for  Udluftningens  Skyld. 
De  gode  Bumfbrhold  ere  saa  meget  mere  at  paaskjOnne,  som  et  syste- 
matisk Ventilationssystem,  hvor  Luftbortførsel  og  Lufttilførsel  fra  og  til 
Sygelokalerne  efter  Ønske  kan  reguleres,  ikke  findes  paa  noget  af 
Amtets  Sygehuse.  Hen  det  Samme  kan  siges  om  alle  Landets  Provins- 
sygehuse,  maaske  med  Undtagelse  af  Kjøbenhavns  Amts  og  Roskilde 
Amts  Sygehus.  Bedst  stillet  i  Retning  af  Ventilation  af  Amtets  Syge* 
huse  er  det  i  Frederikssund,  idet  alle  Sygelokaler  ere  forsynede  med 
dobbelte  Ovne,  hvor  Rummet  mellem  begge  Ovnens  Yagge  er  sat  i 
Forbindelse  med  den  ydre  Luft  ved  Zinkrør  under  Gulvene.  Her  føres 
en  betydelig  Mængde  firisk  og  opvarmet  Luft  til  Sygeværelserne,  naar 
der  er  Ild  i  Ovnene,  men  den  fordærvede  Luft  maa  søge  sig  selv  Ud- 
gang gjennem  Jalusiriste  til  Skorstenene,  anbragte  ved  Gulvene.  Alle 
de  øvrige  Sygehuse  have  kun  Skorstensventiler  eller  Ventiler  til  sær- 
egne Luftskorstene,  men  ingen  kunstig  Lufttilførsel. 
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Lig^eoTorfor  den  Kjendsgjeniing,  at  et  sjstematisk  Ventilatioiui- 
sjstem  er  meget  kostbart  og  ofte  meget  kompliceret,  hvad  Pasning  angaar, 
▼il  det  desværre  vel  vare  Isnge,  før  Landets  Provinssjgehnse  i  denne 
Betning  kanne  nærme  sig  til  Hovedstadens  Hospitaler,  og  dog  vit  det 
være  let  ad  statistisk  Vej  at  godtgjøre,  at  Forsømmelse  hf  hygiejniske 
Foranstaltninger  paa  dette  Omraade  intetsteds  gaa  nstrafFede  hen,  og 
at  uagtet  de  smaa  Forhold  og  den  frie  Beliggenhed  ved  et  Provins- 
sygehas,  saa  er  hyppigt  fornyet  Luft  paa  en  Sygestne  her  som  overalt 
en  uafviselig  Nødvendighed. 

Under  disse  Omstændigheder  vilde  det  være  dobbelt  ønskeligt,  om 
Latrinsystemet  ikke  lod  Noget  tilbage  at  ønske,  hvilket  dog  ingenhmde 
kan  siges  at  være  Tilfælde.  Vel  skulle  Landets  øvrige  Provinssygehose 
ikke  la^e  os  stort  høre  i  denne  Retning.  Der  fandtes  1871  kan 
4  Provinssygehase,  hvor  der  var  Waterclosets,  og  paa  Størstedelen  af 
Sygehnsene  er  Klosetsystemet  meget  primitivt  og  nhensigtsmæssigt  I 
Frederiksborg  Amts  Sygehase  findes  der  dog  overalt  Luftklosetter  med 
Afledningsrør  til  Skorstenene.  Med  Undtagelse  af  paa  Frederiksværk 
Sygehas,  hvor  Klosetterne  findes  paa  Sygestuerne,  der  iøvrigt  mest  ere 
paa  klin  2  å  3  Senge,  ere  Klosetterne  paa  de  andre  Sygehase  anbragte 
i  særskilte  Ram,  der  ere  ventilerede  saavidt  gjørligt.  Hvert  Sygehus 
er  forsynet  med  fra  1—3  Badekamre  for  simple  varme  Bade  og  Styrte- 
bade. Dampbade  findes  ikke.  Vandet  varmes  i  Badeovne,  der  tillige 
opvarme  Badekamrene.  Vandet  kan  vel  overalt  pumpes  ind  i  selve 
Bygningerne,  men  kun  paa  Frederiksborg  Sygehus  findes  Vandbehol- 
deren paa  Loftet,  og  i  ingen  af  de  S-etages  Bygninger  er  Vand  indlagt 
til  øverste  Etage,  hvad  næppe  er  heldigt,  men  i  Betragtning  af  de  store 
og  gode  Forandringer,  der  i  de  sidste  Aar  ere  foretagne  paa  Amtets 
Sygehase,  ville  Forandringer  i  de  nævnte  Mangler  næppe  lade  vente 
meget  længe  paa  sig. 

Hvert  Sygehus  er  forsynet  med  en  Desinfektionsovn.  To  af  Syge- 
husene have  Iskjældere,  de  øvrige  maa  samle  Is  i  Stak,  men  vi  nære 
Haab  om  snart  at  se  alle  Sygehusene  forsynede  med  Iskjældere.  Syge- 
husenes Inventar  lader  Intet  tilbage  at  ønske.  Bengene  ere  for  største 
Delen  af  Jæm,  forsynede  med  Krøihaars-Madratser  og  fortrinlige  nsse* 
rødske  Tæpper.  Alt  holdes  i  fortrinlig  Stand,  og  ligeoveribr  den 
ezempelløse  Liberalitet,  hvormed  Sygehusene  drives  og  administreres, 
formener  jeg,  at  Lægen  maa  bære  Skylden,  hvis  ikke  Alt  er,  som 
ønskes  kunde. 

Sygehusene  administreres  af  et  staaende  Udvalg  i  Amts- 
raadet,  der  navnlig  tager  sig  af  Bygningerne  med  hvad  dertil 
harer,  og  besarger  Nyanskaffelser.  Sygehusets  snævrere  Be- 
styrelse dannes  af  Lægen  og  2  Mænd  fra  nærmeste  Omegn. 
Lægepladsen,  hvortil  for  de  3  farst  oprettede  Sygehuse  de 
3  respektive  d^r  boende  Distriktslæger  have  været  selvskreynne, 
besættes  nu  af  Amtsraadet  og  lannes  med  600  Er.  aarlig. 

Ved  hvert  Sygehus  er  ansat  en  økonom,  der  foruden 
en  aarlig  mindre  Pengeian  faar  80  øre  for  hver  Patients 
Sygedag,  hvorfor  han  leverer  fuld  Kost,  Varme,  Lys  og  Vask. 
Sygehusene  have  1—2  faste  Stuekoner,  der  faa  fuld  For- 
plejning og  160  Kr.  aarlig,  desuden  er  der  Nattevagt  og 
anden  Hjælp,  naar  det  gjares  nådigt. 
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Hvad  Sygehusenes  Drift  angaar,  saa  indtage  Frederiks- 
borg Amts  Sygehuse  en  ganske  exceptionel  StilUng,  som  det 
er  mig  en  Fornejelse  at  gjare  Dem  bekjendt  med,  fordi  jeg 
véd,  den  vil  vinde  Deres  Bifald.  Oprindelig  var  Amtet  delt 
i  5  Distrikter  eller  Birker,  der  foroden  det  fælles  Budget 
hvert  havde  sit  særegne  Budget,  under  hvilket  sidste  de 
respektive  Sygehuse  henhørte.  Dette  har  haft  sin  Indflydelse 
paa  Sygehusenes  Fordeling  i  Amtet  og  gjort,  at  de  Qærnest 
liggende  Dele,  der  omfatte  Halsnæs  Birk  og  Horns  Herred 
først  saa  sent  fik  Sygehuse.  Ifølge  Landkommunalloven  af 
1867  fondt  en  Sammensmeltning  af  de  forskjellige  Distrikters 
Fond  Sted,  og  hele  Amtet  fik  et  samlet  Budget  og  en  ens- 
artet Beskatning. 

For  at  bevare  visse  iøvrigt  ubetydelige  Dotationer  fra 
Staten  til  Sygehusene  og  for  at  fyldestgjøre  de  deraf  følgende 
Forpligtelser  til  at  modtage  visse  Distrikters  Beboere  frit  paa 
Sygehusene,  bestemte  Amtsraadet,  der  ikke  kunde  behandle 
det  ene  Distrikts  Beboere  anderledes  end  det  andet  Distrikts, 
sig  til  at  give  Indlæggelsen  paa  Sygehusene  fuldkommen  fri 
for  alle  Amtets  Skatteydere.  Dette  fremkaldte  atter,  at  det 
blev  nødvendigt  at  bygge  Sygehuse  i  Amtets  Qærnere  Dele, 
da  disses  Beboere  ellers  ikke  vilde  kunde  drage  fuld  Nytte 
af  det  Mies  Gode. 

Enhver,  der  bor  i  Amtsraadskredsen  har  nu  Bet  til  at 
indbage  sig  selv  og  sin  hele  Husstand  paa  Sygehusene. 
Kommunerne  have  den  samme  Bet  for  deres  Fattige.  Alt, 
Ophold,  Kur  og  Pleje,  er  frit  i  de  første  3  Maaneder  og  med 
Amtsraadets  Samtykke,  som  aldrig  nægtes  efter  Lægens  Ind- 
stilling, ogsaa  i  de  paafølgende  3  Maaneder.  Efter  den  Tid 
betales  1  Kr.  daglig.  Her  er  ikke  Spørgsmaal  om  Evne  til 
at  betale  eller  Trang,  den  frie  Indlæggelse  er  en  ligefrejn 
Bet,  der  felger  med  at  svare  Skat  til  Amtsrepartitionsfondet. 

De  vil  let  se,  mine  Herrer,  hvilke  store  Goder  dette 
Forhold  medfarer.  Først  bidrager  det  væsentlig  til,  at  Syge- 
husene betragtes  af  Befolkningen  med  andre  6jne  end  andet- 
steds. Den  Skræk  for  Sygehuset  som  det  sidste  Sted,  hvor 
man  vil  hen,  naar  Sygdom  træffer,  som  er  saa  almindelig 
blandt  Almuen,  er  saa  godt  som  forsvunden  her  i  Amtet. 
Er  end  de  Syges  Behandling  paa  Sygehusene  det,  der  væsentlig 
har  Qærnet  denne  Følelse,  saa  har  dog  den  frie  Indlæggelse 
og  den  dermed  forbundne  almindelige  Benyttelse  af  Syge- 
husene af  alle  Klasser  i'  Befolkningen  ogsaa  bidraget  sit 
dertil.  Det  vil  ogsaa  oftest  være  friske  og  ikke  forsømte 
Tilfælde,   der  indlægges   paa  Grund   af  den   lette^  Adgang. 
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Men  det  sterste  Grode  ved  den  frie  Indlæggelse  er  den  Hjælp, 
der  derigjennem  bydes  den  Fattige,  ikke  blot  den,  der  alt  er 
hjemfalden  til  Fattigforsergelse  og  som  i  Sygdomstil&elde 
paa  Sygehnsene  finder  en  Hjælp  og  en  Pleje,  som  der  ikke 
kunde  være  Tanke  eller  Tale  om  i  Hjemmet,  men  endmere 
Arbejderklassen,  Indsidderen  og  Husmanden.  De  Fleste  af 
disse  Klasser  paa  Landet  ville  ander  almindelige  Forbold 
kunne  slaa  sig  taaleligt  igjennem,  men  saasnart  Sygdom 
træder  til,*  vil  en  stor  Mængde  af  dem  være  tvungne  til  at 
ty  til  det  offentlige  Fattigvæsen.  Det  er  derfor  et  uvurder- 
ligt Gode,  som  paaviseligt  føles  af  denne  Del  af  Almuen,  at 
de  have  Krav  paa  og  Bet  til  fri  Optagelse  paa  Sygehusene, 
at  det  er  en  Ret,  som  de  have  betalt  for  gjennem  deres  tid- 
ligere Tdelser  til  Kommunen,  som  de  ikke  skylde  nogen  Tak 
for,  og  ved  hvis  Benyttelse  de  ikke  som  ved  Modtagelsen  af 
Fattighjælp  i  Sygdomstilfælde  tabe  deres  borgerlige  Bettig- 
heder,  navnlig  Valgret,  hvad  maaske  turde  være  det,  der 
sættes  mest  Pris  paa. 

Selvfølgelig  er  denne  fri  Indlæggelse  og  Sygehusenes 
Drift  for  Amtsrepartionsfondets  Begning  en  temmelig  kostbar 
Historie.  Før  dette  indførtes,  før  1868,  kostede  Driften  af 
de  da  bestaaende  3  Sygehuse  de  respektive  3  Distrikter 
7600  Bd.  aarlig,  hvilket  var  5,72  pCt.  af  disse  Distrikters 
samlede  aarlige  Udgift.  Efterat  Indlæggelsen  er  given  fri, 
har  Udgiften  ved  Driften  af  5  Sygehuse  efter  et  Ojennemsnit 
for  de  3  Aar  1876,  1877  og  1878  været  c.  53000  Kr.  aarlig. 
Naar  hertil  lægges  Forrentningen  af  den  Kapital,  c.  100000  Kr., 
som  Sygehusene  antages  at  have  kostet,  bliver  den  aarlige 
Udgift  c.  58000  Kr.,  hvilket  er  13,7  pCt.  af  Amtsrepartitions- 
fondets  samlede  Udgifter.  Tages  de  øvrige  saakaldte  "Medi- 
cinaludgifter" med  --  Apothekervisitatser,  Jordemodervæsenet, 
Fribefordring  til  Distriktslæger  etc.  —  stiger  denne  Udgifts- 
konto til  18  pGt.  af  de  samlede  Udgifter.  Sygehusenes  Antal 
er  altsaa  steget  fra  3—5,  o:  66  pCt.,  og  Udgifterne  fra  7600  Bd. 
til  53000  Kr.,  o:  med  248  pCt. 

Skatterne  lignes  i  Frederiksborg  Amt  dels  paa  Hart- 
kornet, dels  efter  Folkemængde  og  Skjøn.  Tænker  man  sig 
alle  Afgifterne  til  Amtsrepartitionsfondet  fordelte  kun  paa 
Hartkornet,  svarer  hver  Td.  Hartkorn  omtrent  20  Kr.  aarlig. 
Efter  dette  betaler  en  Bondegaard  paa  10  Tdr.  Hartkorn 
200  Kr.  aarlig  til  Amtsudgifter  og  deraf  altsaa  26  Kr.  til 
Sygehusene. 

En  priselig  Assurance  for  Sygdomstilfælde,  som  de  for- 


65 


mentlig  YQle  give  mig  Ret  i  maa  anskes  efterlignet  i  alle 
Landets  øvrige  Amter. 

Hvormeget  Sygehusene  ere  blevne  benyttede,  vil  bedst 
fremgaa  af  en  Sammenstilling  af  de  aarlige  Indberetninger 
for  Aarene  1877  og  1878,  i  hvilke  Aar  der  ikke  har  været 
nogen  Standsning  i  Sygehusenes  Drift  paa  Grund  af  Nybyg- 
ning eller  deslige. 

De  5  Sygehuse  havde  i  disse  Aar  162  Senge  og  have 
tilsammen  modtaget  1445  Patienter  aarlig,  der  have  ligget 
31897  Dage,  hvilket  er  c.  22  Dage  for  hver  Patient.  Hver 
Sygeseng  har  været  belagt  200  Dage  i  Aaret.  Af  de  ind- 
lagte Patienter,  som  hovedsagelig  have  hert  til  Ijeneste- 
folkenes.  Indsiddernes  og  Husmændenes  Klasse,  ere  c.  5  pCt. 
døde. 

Sygdomstiliældene  ere  hovedsagelig  akute  Tilfælde,  hvad 
der  er  i  Overensstemmelse  med  Sygehusenes  Vedtægter,  der 
kun  tilsteder  Optagelse  af  kroniske  Syge,  naar  Pladsen  godt 
tillader  det.  Der  er  forefaldet  omtrent  iige  mange  saakaldte 
medicinske  og  kirurgiske  Tilfælde.  Da  Tilskadekomne  natur- 
ligt ere  henviste  til  Sygehusene,  vil  det  ikke  undre  Dem,  at 
c.  14  pCt.  af  alle  Sygdomstilfælde  komme  ind  under  denne 
Bubrik.  Fnat  er  i  de  nævnte  2  Aar  kun  repræsenteret  med 
2,5  pCt.,  Medicinforbruget  har  været  c.  16  øre  daglig  pr. 
Patient.  Af  sterre  Operationer  er  der  foretaget  en  Snes 
Stykker  aarlig. 

Ved  at  omtale  Operationerne  og  idet  jeg  gjer  den  ievrigt 
overflødige  Bemærkning,  at  en  ikke  lille  Klasse  Operationer 
ifølge  deres  Natur  ikke  kunne  udføres  paa  et  Provinssygehus, 
skal  jeg  nævne  for  Dem,  at  Amtsraadet  for  et  Par  Aar  siden 
efter  Sygehuslægernes  Indstilling  søgte  at  faa  et  Arrangement 
istand  med  Kjøbenhavns  Kommune  ifølge  hvilket  Kommu- 
nens Hospitaler  og  Frederiksborg  Amts  Sygehuse  skulde  kunne 
bytte  Patienter  — .Sygedag  med  Sygedag.  Desværre  stran- 
dede dette  Forslag,  uagtet  den  velvillige  Imødekommen,  som 
det  mødte  hos  Hospitalets  Overlæger,  paa  Modstand  fra 
Magistratens  Side.  Forhaabentlig  er  denne  Sag  dog  ikke 
begravet  for  bestandigt.  Det  vil  være  indlysende,  hvilket 
Gode  det  vilde  være,  om  Adgangen  for  den  Syge  fra  Provins- 
sygehuset  til  Behandling  al  Specialisten  og  Kirurgen  var  let 
—  afekaaren  fra  den  er  han  naturligvis  nu  heller  ikke  —  og 
ogsaa  for  Patienter  fra  Kjøbenhavns  Kommunes  Hospitaler  vilde 
et  saadant  Arrangement  være  et  uvurderligt  Gode,  da  vi  hvad 
frisk  Luft  og  Strandbade  angaa  kunne  byde  dem  en  Hjælp, 
som  de  nu  ikke  kunne  faa,  og  som  an^ndt  paa  Hospitalernes 
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BekoDvalescenter  maaske  vilde  vise  sig  at  være  en  god  For- 
retning for  Kjebenhavns  Kommunes  Pengekasse. 

Det  vilde  na  være  mig  kjært,  om  jeg  havde  formaaet  at 
lade  Dem,  mine  Herrer,  modtage  det  Indtryk  af  det  her  Sagte, 
at  selv  om  de  frederiksborgske  Amtssygehuse  ikke  rage  frem 
foran  de  bedste  af  Landets  evrige  Provinssygehuse,  saa  kunne 
de  dog  i  alt  Væsentlig  stilles  jævnsides  dem ,  og  i  alt  Fald 
i  én  Henseende  have  de  et  væsentligt  Fortrin  for  dem,  nemlig 
i  den  frie  Indlæggelse  og  den  store  Liberalitet,  der  vises  ved 
hele  Driften,  hvad  der  er  et  Gode  for  hele  Amtets  Befolk- 
ning og  lader  Sygehusets  Læger  arbejde  under  ualmindelig 
heldige  og  tiltalende  Forhold. 


Bidrag  til  en  Sundhedsstatistik  for  KøBgeriget  Dannirk« 

Meddelt  af  Stabslæge  Salomon. 


Ifelge  de  af  Sessionslægerne  indsendte  Rapporter  over  Ud- 
faldet af  Sessionsbehandlingen  i  Efteraaret  1879  (for  1880) 
var  det  samlede  Antal  af  de  til  Udskrivning  behandlede:  21184 
(for  1879:  21603). 

Af  dette  Antal  vare: 

Under  22  Aar   . 9015 

22  Aar 9964 

23—24  Aar 1911 

25  Aar  og  derover 294 

Tjenstdygtige  som  Kombattanter  fandtes  7988  eller  37,7  pCt. 

(for  1879:  38,4  pCt.). 
^tjenstdygtige  som  Militærarbejdere  .  .  .  2263  eller  10,7  pGt. 

(for  1879:  11,8  pCt.). 

Forbigaaede  eller  afviste  til  en  falgende 

Session .  4285  eller  20,2  pCt. 

(for  1879:  22,8  pCt.). 
Utjenstdygtige  til  al  Krigstjeneste.  •  .  .  6648  eller  31,4 pGt. 

(for  1879 :  27,6  pCt.). 

Tjenstdygtigheden   hos   de  Undersøgte   i  de  forskjellige 
Kredse  og  Amter  vil  ses  af  falgende  Tabel:. 
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•S 

9 

u 

Amt. 

Tjenst^ 
dygtige 
som  Kom- 
battanter. 

Tjenst- 
dygtige som 
Militær- 
arbejdere. 

Forbigaaede 

eller  aftriste 

til  en  følg. 

SoRsion. 

Utjenst- 
dygtige. 

lait. 

( 

SUden 
Kjøbenhavn 

1193 

417 

431 

916 

2957 

L^ 

Kjøben- 
haTos  Amt 

403 

1 
115 

138 

366 

1022 

Frederiks- 
borg Amt 

Tilfl- 

381 

113 

133 

292 

919 

( 

1977 
9:  40,4  pCt. 

645 
o:  13,9  pCt. 

702 
o:  14,8  pCt« 

1574 
o:  32,1  pCt 

4898 

[ 

Maribo 
Amt 

311 

97 

465 

232 

1105 

1 

Præstø 
Amt 

338 

99 

431 

232 

1100 

I< 

Sorø 
Amt 

281 

89 

448 

261 

1069 

Holbæk 
Amt  I 

Tiis. 

312 

110 

401 

• 

236 

1059 

. 

1242 
o:  28,7  pCt. 

395 
o:  9,1  pOt. 

1745 
o:  40,8  pCt. 

951 
o:  21,9  pCt 

4333 

[ 

Odense 
Amt 

604 

167 

361 

393 

1525 

mJ 

Svendborg 
Amt 

476 

144 

233 

247 

1100 

Vejle 
Amt  I 

•nis. 

261 

89 

161 

189 

700 

( 

1341 
o:  40,8  pCt. 

400 
o:  12,0  pCt. 

755 
o:  22,7  pCt. 

829 
o:  24,9  pCt. 

3325 

/ 

Holbæk 

AmtU(8awi) 

17 

4 

13 

19 

53 

1 

Vejle 
Amt  U 

116 

22 

61 

129 

328 

IT./ 

Aarhns 
Amt 

697 

« 

126 

285 

644 

1752 

1 

Ribe 
Amt 

303 

60 

162 

359 

884 

1 

Sanders 
Amt 

Tiis. 

382 

109 

125 

410 

1026 

\ 

1515 
o:  87,4  pCt. 

321 
o:  7,9  pCt. 

646 
o:  16,0  pCt. 

1561 
o:  38,7  pCt. 

4043 
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to 


Amt. 


Tjenst- 

som  Kom- 
battanter. 


Tjenst- 

åygiige  som 

Militer- 

arbejdere. 


Forbigaaede 

eller  af^ists 

til  en  følg. 

Session. 


Utjenst- 
dygtige. 


lait 


T. 


yi.i 


Ringkjøbing 
Amt 

Viborg 
Amt 

Aalborg 
Amt 

Thisted 
Amt 

Hjørring 
Amt 

Tiis. 


Bomholm 


340 
377 
428 
210 
451 


1806 
3:  41,7  pCt. 


107 
3:  43,0  pCt 


101 

112 

% 

87 
82 


478 
o:  11.0  pCt. 


53 
70 
124 
38 
96 


381 
o:  8,8  pCt 


350 
412 
301 
271 
337 


844 

971 
949 
606 
966 


1671 
o:  38^  pCt 


4336 


24 
o:  9,6  pGt. 


56 
o:  22,6  pCt 


62 
Ol  24,9  pCt 
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For  lettere  at  kunne  bedømme  Forholdet  mellem  Tjenst- 
dygtige og  Utjenstdygtige  i  de  forskjellige  Egne  af  Landet 
v^dfejes  følgende  Tabel,  i  hvilken  Procenttallet  af  1^'enst- 
dygtige  og  Utjenstdygtige  —  med  Udeladelse  af  de  Forbi- 
gaaede —  findes  oprørt  amtsvis. 


Amt. 


Tjenstdygtige 
som  Kombat- 
tanter. 


Tjenstdygtige 
som  Militær- 
arbejdere. 


Utjent- 
dygtige. 


Staden  Kjøbenhayn  .  .  • 
Kjøbenhavns  Amt  •  .  .  . 

Frederiksborg 

Maribo 

Præstø 

Sorø 

Holbækl 

Odense 

Svendborg  

Veile   I 

Holbæk  II  (Samsø)  .  .  . 
Vejle  U 


40.3  pCt 

39.4  — 

41,6- 

28,t  - 

30.7  - 

26.8  — 

29.5  — 

39.6  - 
43,8  - 
37,8  - 
32,1  — 
35,1  — 


14,1  pCt. 

10,1  - 

12,8  — 

8,8- 

9,0  - 

8,8- 

10,4  - 

11,6- 
13,1  - 
127  — 

6,7- 


31,«  pCt. 
35,8  ^ 
31,8  - 

21.0  — 

21.1  — 
23,4  - 
22,8  — 
25,8  — 
22,6  - 
27,0  - 

35,s  — 
39,8  - 


69 


Amt. 


Tjenstdjfftige 

som  Kombat* 

battauter. 


Tjenstdyi^ire 

som  MilitaBr- 

arbejdere. 


Utjenst- 
dygtige. 


Aarhus 

JUbe , 

Banders 

Bingkjebing 

Viborg 

Aalborg 

Thisted 

Hjørring 

Bomhokn 


89,8  pCt 
34.«  — 
37,a  — 
40,8  - 
38,8  — 
45,1  - 
34,7  - 
46,7  — 
43,0  — 


1,%  pCt 
6,8  — 

10,6  - 

12.0  - 

11,6- 

10.1  - 

14,4^ 

9,6  — 


36^  pCt. 
40,6  — 
89,9  - 
41,6- 

42.6  — 

31.7  — 
44,7  ~ 
34.9  — 
24,9  — 


laar  er  det  ligesom  iQor  4de  Udskrivningskreds,  der  har  . 
giYet  forholdsvis  det  starste  Antal  Utjenstdygtige  med  38,7  pCt. 
(ifjor  41,9  pCt.).     Det  forholdsvis   mindste  Antal  Kombat- 
tanter har  iaar  2den  Kreds  givet  med  28,7  pCt«  (iQor  ligesaa 
med  32,6  pGt.). 

Af  de  enkelte  Amter  er  det  iaar  Thisted  Amt,  Viborg 
Amt  og  'Bingkjebing  Amt,  der  have  givet  det  sterste  Antal 
UQenstdygtige  (med  henholdsvis  44,7,  &,6,  41,6  pCt.),  medens 
det  sterste  Antal  Kombattanter  leveredes  af  Hjørring  Amt, 
Aalborg  Amt  og  Svendborg  Amt  (med  henholdsvis  46,7,  45,i, 
43,8  pCt.).  Gjennemsnitsprocenten  for  Kombattanter  ogUtjenst- 
dygtige  i  hele  Kongeriget  er  iaar,  som  ovenfor  anført,  hen- 
holdsvis 37,7  og  31,4  pCt. 

Omstaaende  Oversigtsliste  viser,  at  Utjenstdygtigheden 
iaar  fortrinsvis  var  begrundet  i  Fejl  paa  Underextremiteterne 
og  da  navnlig  i  Platfodethed ;  denne  Fejl  har,  som  det  vil 
ses,  i  en  paafaldende  Grad  været  fremtrædende  i  begge  de 
jyske  Udskrivningskredse.  —  Medens  i  tidligere  Aar  Bryst- 
omfangets Utilstrækkelighed  (under  30")  spillede  en  Hoved- 
rolle iblandt  Aarsagerne  til  de  Værnepligtiges  Utjenstdygtighed, 
ses  denne  Mangel  iaar  kun  at  have  spillet  en  aldeles  under- 
ordnet Rolle.  Grunden  hertil  er,  at  ifølge  det  iaar  udgaaede 
nye  Regulativ  for  Bedømmelsen  af  de  Værnepligtiges  Tjenst- 
dygtighed blive  disse  fremtidig  ikke  som  tidligere  strax  ved 
^  Aars  Alderen  erklærede  for  utjenstdygtige,  naar  de  ikke 
have  det  foreskrevne  Brystmaal,  men  ansete  eller  forbigaaede 
til  en  næste  Session.  De,  der  iaar  ere  kasserede  for  denne 
Fejl,  ere  derfor  kun  saadanne,  der  paa  Grund  af  deres  Alder 
ikke  kunde  forbigaas,  men  maatte  behandles  endeligt. 

Af  de  iaar  behandlede  Værnepligtige  fik  20  Vedtegning : 
Tjenlige  som  Underlæger. 
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•ra 

over  de  Fejl  og  Svagheder,  som  have  begrundet  Utjei 


L«geaufejl. 
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Spinkel  Legemsbygning.  .  .  . 

Brystmaal  under  80" 

Lnngetnberknlose 

Andre  Lungesygdomme  .  •  .  • 

Hjærtesygdom 

Tarmbrok 

Vandbrok 

Deform  Rygrad  eller  Brystkasse 

Synssvaghed 

Hørcsvaghed 

Krampeslag 

Sindssygdom 

Skurv 

Fejl  af  Overeztremiteter    .  •  . 

CPlatfod 

<  Krogede  Tæer 

(Andre  Fejl  af  Underextremit 
Fejl  af  Kjønsorganerne  ... 

Undermaal 

Andre  Fejl  og  Svagheder.  •  . 

lait  .  .  . 
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18 

12 

8 

10 

0 

2 

0 

9 

5 

32 

9 

4 

1 

0 

11 

1 

3 

0 

0 

41 

11 

6 

1 

1 

47 

22 

12 

19 

25 

8 

1 

34 

3 

3 

67 

36 

14 

32 

35 

101 

23 

7 

17 

16 

17 

5 

5 

4 

6 

8 

2 

1 

1 
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3 

8 

2 

4 

2 

0 

2 

16 

1 

0 

39 

20 

54 

35 

25 

104 

51 

86 

15 

17 

66 

48 

63 

12 

10 

225 

79 

5 

45 

36 

22 

11 

6 

1 

7 

0 

0 

1 

2 

9 

73 

17 

11 

22 

20 
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866 
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28 
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4 
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27 

13 
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ExclsioD  tf  en  varlkM  Tene.  I  Brit.  med.  Jonm.  June  21.  1879 
meddeler  Dr.  Ann  an  dale  følgende  Tilfælde:  Hos  en  21-aarig,  kraftigt 
bygget  Snedker  havde  der  efter  Overanstrængelse  ved  Springen  udviklet 
sig  en  isoleret  Varikositet  paa  venstre  Skinneben;  den  begyndte  ved 
den  udvendige  Ankel,  strakte  sig  derfra  tværs  over  Tibia  op  til  Tnbe- 
rositas  tibiæ).  Der  blev  først  anlagt  et  elastisk  Bind  paa  Laaret  for 
derved  at  Baa  Venen  til  at  træde  stærkere  frem,  derpaa  blev  denne 
præpareret  fri,  i  2  Afdelinger  underbundet  med  Katgut  (det  Samme 
foretoges  ogsaa  med  de  indmundende  Venegrene)  og  ezcideret  med 
Undtagelse  af  det  tværs  over  Tibia  forløbende  Stykke  for  ikke  at  fa« 
dannet  et  Ar  over  den  fremspringende  Knokkel.  De  udskaarne  Stykker 
maalte  42  Ctm.  Antiseptisk  Behandling.  Efter  10  Dages  Forløb  blev 
Patienten  udskrevet;  efter  .6  Ugers  Forløb  konstateredes  det,  at  Hel« 
bredeisen  var  fuldstændig.  Den  Del  af  Venen,  der  var  ladt  tilbage,  var 
oblitereret  (Schmidts  Jahrb.    Bd.  183.    S.  59.) 


Ijgtighed  Ted  Sessioaen  i  Eftersaret  1879  (for  1880). 
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Hxsliigenes   DødeUghedslirlitM    t   Kjvfceihin 
1  snrligt  BcBiya  til  4«  fmbjellige  AldcrsUasaer. 


Af  Viggo  Bendi. 


Deone  SammeDstilliDg  er  udarbejdet  efter  aamtne  Plan  som 
den  tilsvarende  over  Skarlagensfeberen  i  3dje  B.  XXVIII  Bd. 
Nr.28. 

I  de  25  Aar  1855  —  79  bar  der  ialt  været  anmeldt 
52115  Tilfelde  af  Mæslinger  med  1559  Depsfald,  hvilket 
giver  en  Dedeligbedsprocent  =>  3,0.    Bortset  fra  1858,   der 
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kun  frembød  9  Tilfælde  med  3  Dade,  har  den  hajeste  Dade- 
lighedsprooent  været  5,o. 

Af  Skarlagensfeber  er  der  i  de  nævnte  25  Aar  ialt  an- 
meldt 22036  Tilfælde  med  2698  Dadsfald,  hvilket  giver  en 
Dadeligbedsprocent  »  12,2. 

Mæslingeepidemierne  gjentage  sig  med  kortere  Mellem- 
ram end  Skarlagensfeberepidemierne,  men  ligesom  ved  disse 
ere  Mellemrummene  af  alige  Starrelse,  de  forlabe  langt  hur- 
tigere end  Skarlagensfeberepidemierne,  idet  de  baade  naa 
deres  Bajdepunkt  og  udslukkes  hurtigere.  Dadeligheden  staar 
ligesom  ved  Skarlagensfeberen  ikke  i  noget  absolut  Afhængig- 
hedsforhold af  Epidemiens  Udbredelse. 

Ved  Undersagelsen  af  Dadelighedsforholdet  for  de  for- 
skjellige  Aldersklasser  har  det  foreliggende  Materiales  Be- 
skaffenhed ligesom  ved  Skarlagensfeberen  nadsaget  mig  til  at 
indskrænke  de  herhen  harende  Beregninger  til  de  sidste 
13  Aar,  der  dog  formentlig  tilstrækkeligt  godtgjare,  at  Syg- 
dommensDadelighed  aftager  meget  betydeligt  med 
Alderen,  og  at  den  allerede  for  Barn  i  Aldersklassen 
5^15  Aar  er  meget  ringe  (0,6  pCt.),  for  Aldersklassen  over 
15  Aar  næsten  forsvindende  (0,46  pCt.). 

Tages  der  Hensyn  til,  at,  medens  Antallet  af  anmeldte 
Dade  ligesom  ved  Skarlagensfeber  vel  omtrent  svarer  til 
Virkeligheden,  Anmeldelserne  af  Mæslingetilfælde  i  det  Hele 
med  en  til  Vished  grænsende  Sandsynlighed  maa  antages  at 
være  endnu  meget  mere  mangelfulde  end  af  Skarlagensfeber, 
fordi  her  ikke  alene  Lægernes  mangelfulde  Udfyldning  af 
Ugelisterne  (navnlig  vel  i  den  farste  Del  af  Tidsrummet)  men 
ogsaa  Mæslingernes  i  det  Hele  langt  mindre  farlige  Karakter 
(som  Falge  af  hvilken  et  forholdsvis  langt  starre  Antal  Mæs- 
linger end  Skarlagensfeber  slet  ikke  komme  under  Lægebe- 
handling) faar  en  betydelig  Indflydelse,  vil  det  være  indlysende, 
at  Antallet  af  MæsUngepatienter  i  Forhold  til  Antallet  af 
Skarlagensfeberpatienter,  er  endnu  ikke  lidt  starre  end  Listerne 
udvise.  Medens  næsten  hele  Befolkningen  tidligere 
eller  senere  angribes  af  Mæslinger,  slipper  over 
Halvdelen  ganske  for  Skarlagensfeber. 

Sandige  Aueldle  eg  Høde  af  IsBliiger  18SS— 61 
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AiaeMte  f  Mk  af  Imliiger  18C7— 79  efter  AMenklasser^). 
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')  Som  Supplement  til  min  Meddelelse  om  Skarlagensfeberen  skal  her 
tilføjes,  at  i  1879  angrebes  af  denne  Sygdom  1958  Indiyider 
(65,  741,  911,  251),  hvoraf  døde  130  (8,  73,  45,  9).  Dødeligheds- 
procenten af  denne  Sjgdom  for  Tidsrummet  1867 --79  bliver  da 
for  Børn  onder  1  Aar  28,6,  for  Børn  imellem  1  og  5  Aar  13,9, 
imellem  5  og  15  Aar,  5,8,  for  Voxne,  4,7,  ialt  9,i. 


Ug«t1cr.  f.  Lnger.  4.  R.  1.  B«l.  Nr.  5. 
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Brankaliiiia  som  lokalt  AB»sthetifiiiii  for  Urin-  og 

Kjonsredskaberne« 

Efter  Dr.  J.  Kijanizyn.    (St.  Peters,  med.  Wocenschr.   Nr.61.    1879.) 

Allerede  for  længere  Tid  siden  har  man  iagttaget,  at  den 
lokale  Anvendelse  af  Bromkalium  afstumper  Felelsen  i  Svælget 
og  Strubehovedet  og  benytter  det  derfor  ved  Undersagelser 
med  Strubespejlet  og  Operationer  paa  de  nævnte  Dele.  Forf. 
har  stdttet  herpaa  prevet  Midlet  ogsaa  ved  saadanne  Syg- 
domme i  Urin-  og  Ejensredskaberne,  som  ere  forbundne 
med  en  sygelig  forbajet  Følsomhed  af  disse  Organer,  Han 
har  anvendt  en  Opløsning  af  Bromkalium  til  Indsprøjtning  i 
Urinrøret  ved  smertefulde  akute  og  kroniske  Betændelser  af 
dette,  ved  Strikturer,  ved  hyppige  Pollutioner,  og  han  har, 
som  de  vedføjede  Sygehistorier  vise,  opnaaet  meget  gode  Re- 
sultater. Ved  Urinrørsbetændelserne  tabte  Smerterne,  Rødmen 
og  Svulsten  af  Slimhinden  sig  hurtigt  og  Udfloddet  formind- 
skedes og  ophørte  derefter  snart  fuldstændigt  under  Brugen 
af  milde  adstringerende  Midler.  I  et  Tilfælde  af  Striktur 
med  kronisk  Betændelse  af  Urinrøret  og  smertefuld  Vand- 
ladning,  hvor  Urinrøret  var  meget  ømtoaligt  og  de  heftige 
Smerter  hindrede  Indførelsen  af  Bougier  trods  indvendig  Brug 
af  Cannabis  indica  og  Indgnidning  med  Belladonnasalve,  lyk- 
kedes Indførelsen  af  Bougier  let  og  næsten  ganske  uden 
Smerte  efter  7  Dages  Anvendelse  af  Bromkaliumsindsprøjt- 
ninger. 

Forf.  bruger  8  Gram  Bromkalium  opløst  i  180  Gram 
Vand,  og  lader  jieraf  2 — 3  Gange  daglig  indsprøjte  4  Gram 
saaledes  at  den  mdsprøjtede  Vædske  i  nogle  Minutter  holdes 
tilbage  i  Urinrøret  Af  sine  Iagttagelser  drager  han  den 
Slutning,  at  disse  Indsprøjtninger  ere  af  utvivlsom  Nvtte  i 
alle  Tilfælde,  hvor  det  gjælder  om  at  afstumpe  Følsomheden 
i  Urinrøret  og  Blærehalsen,  altsaa  ved  Strikturers  Behand- 
ling med  Bougier,  ved  Betændelser  i  Urinrøret  og  deres 
Komplikationer :  Ghorda  venerea,  Dysuri,  Nevroser  o.  s.  v.,  ved 
Pollutioner,  som  afhænge  af  periferiske  Aarsager.  Han  anser 
det  desuden  for  sandsynligt,  at  den  lokale  Anvendelse  af 
Bromkalium  vil  ytre  en  lignende  Indflydelse  paa  Blærens 
Vægge  og  saaledes  med  Held  kunne  bruges  ved  Eatarrh  af 
Blærehalsen  og  Blæren,  ved  forøget  Følsomhed  af  denne,  ved 
Blæresten  o.s.v. 

Virkningen   forklarer  han   ved,   at  Midlet  formindsker 
Irritationen  og  Blodfylden  i  de  betændte  Væv. 


Fgentlig  Oversigt 


over  Sygrdomme*  Døda&ld  og  Fødsler  i  S;jøbe2iliayn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schleisaen  „Ugeiitl.  Qyersigt**. 


18M. 


Ugeo  fra  den  7  til  den  13  Jauar. 


JVSiS. 


Fra  EjabenhavDs  praktiserende  Læger  (180)  ere  i  Ugen  til 
d.  13.  Jannar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

982  nye  Tilfælde. 
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Fra  Skibe  paa  Bhoden  ere  af  da  ovenfor  angivne  Sy^omme  anmeldt : 
Biystkatarrb  1,  GonoiTD  2,  venorisk  Baar  I  Tilfølde. 

Under  jJindre  Faraoter"  ore  opferffl  felgeude  i  den  fbrlebne  U^o 
anmeldte  Tilfieldo:  Coninnctivitia  4,  Zona  1,  Erythem  4  og  Urticana 
1  Tilfælde. 


Samtlige  DedsMd  i  Ugen  til  den  13.  JaDoar,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  AiderBklasser. 
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Oversigt  over  Dedsfuldene  cfler  Aldersklasser,  samt  over 
"*   '  '    ,  DedTedsIer  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  13.  Jannar. 
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HiAlge  Påplnll^per,  Man  har  Itdnge  haft  en  Formodning  om,  at 
PapiraflSppeme  indeholde  giftige  Snbstanser,  som  nnder  visse  Omstæn- 
digheder knnde  gjøre  det  (årligt  at  biere  dem.  En  Indsender  i  The 
Lancet  har  undersøgt  Sagen  med  følgende  Resultat:  Glasuren  inde- 
holder en  rigelig  Mængde  stotIsot  Baryt  Dette  Salt  er  uopløseligt, 
og  derfor  i  sig  selv  uskadeligt,  men  ved  Sammenblandingen  med  andre 
Salte  Til  det  kunne  blive  gjort  opløseligt  (?  Ref.)  og  vil  i  dette  Tilfælde 
kunne  Iremkaldo  stærk  Irritation.  Der  blev  derimod  aldeles  ikke  fundet 
Arsenik.  (The  New  Tork  med.  record.    Oktober  26.     1879.) 


Ødiøfiiflse«   Under  1 6de  Jannar  er  prakt  Læge  L.  F.  C.  Feilberg 
alieni.  beskikket  til  Distriktslæge  i  Vejle  Amts  vestre  Lægedistrikt. 


Bekjendtgjørelser. 
Lasgernet  Enkekasse. 

Kontingentet  for  1880  bedes  af  de  udenfor  Kjebenhayn 
boende  Interessenter  indsendt  i  Januar  til  praktiserende  Læge 
I.  Kier,  Skindergade  Nr.  4&.  Sammesteds  modtage?  Anmel- 
delse om  nye  Interessenter. 

Den  medicinske  Læsestue 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag 
£].  12—10  Eftermiddag. 

Paa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest 
læste  saavel  uden-  som  indenlandske  m^icinske  Tidsskrifter, 
Brochurer  og  ny  udkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  bar  Interesse  for 
den  medicinske  Litteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kr.  Kvartalet. 
Medicinske  Kandidater  i  de  2  forste  Aar  efter  Embedsexameu, 
saavel  som  medicinske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen 
eller  hos  en  af  undertegnede  Bestyrere. 

ttmmm.      IradMiaBB.      t.  Trier.      SuéfeMl.      Stsrch. 

Idag  er  udkommen: 

Kontrolsystemets  Virkninger 

firBemiieligt  i  Bap^laBd  i  Anledaiai;  af  Vtrsfaret  fer  det 

i  « Ugeskrift  fer  Læger »  (Sr.  ladde) 

af  O.  M.  Qiersinff, 

fhv.  Stiftslæge. 

Pris:  50  øre. 

WObelH  Friers  ller-i«ghaiM, 

52,  St.  Kjabmagergade  ved  Porcellænsfabriken. 
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Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  KL  7— 9  og  IV2— 2V2, 
for  Damer  og  Bern  KU  11— 12  og  2V2-3V2. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•fe  Krtrai^. 

Fra  Wiesbadeo  berettes,  ut  den  Allerede  tidligere  omtalte,  af  den 
stedlige  Knr-Direktion  og  Brøndbestjrelse  ledede  officielle  Foraendelse 
af  Wiesbadener  Kocekr^Bd-Vand  og  de  af  samme  ndviindne  Rlldeprodakter 
haye  taget  et  bidtil  ikke  anet  Opsving  og  fundet  den  mest  levende 
Anerkjendelse,  saavel  fra  d*Hrr.  Lægers  som  fra  Publikums  Side. 

Wiesbaden  skylder  sine  Helbredelsesk ilder  dens  Verdensberømmelse, 
og  man  kan  kun  være  Kur-Direktionen  taknemlig  for,  at  den  giver  de 
fra  Wiesbadener  Kur  Hjemsendte  ogsaa  endnu  Lejlighed  til  i  Hjemmet 
at  fortsætte  deres  Kur, 

Paa  den  anden  Side  kunne  de,  som  ville  benytte  Wiesbadener  Kur, 
allerede  begynde  med  en  Forknr. 

Wiesbadener  Kogebrønd- Vand  er  i  sin  Virkning  det  mildeste  af  de 
bekjendte  Kogsaltthermer.  Det  bliver  ogsaa  forsendt  i  Bttorllg  Tilstand, 
uden  den  mindste  Tilsætning  af  kanstig  Kulsyre,  knnstlge  Salte  eller  nogen 
anden  Tilsætning. 

Glimrende  Modtagelse  bliver  ogsaa  de  af  Kogebrønden  udvundne 
Klldepredokter,  som  Kegbrtnd-Salt)  Pastiller,  Taklette,  Seke  o.  s.  v.,  til  Del. 

Saltet  udvindes  af  Kogebrønden  ved  AMampnIng.  Det  er  et  rent 
Kildesalt  og  har  det  Fortrin,  at  det  ikke  bliver  iremstillet  som  andre 
lignende  Salte  ved  Krystallisering,  hvorved  de  værdifuldeste  Dele  af  Moder- 
luden  gaar  tabt. 

Ved  Afdampningen,  indtil  det  tørres,  beholder  Saltet  Kogebrøndens 
samtlige  løgekraftige  Substanser. 

Det  er  pna  denne  Maade  bleven  muligt  med  Tilsætning  af  Kagekrand- 
Salt  til  Wieskadener  Eegekrand-Yand,  at  ferstærke  dettes  Thermalvand,  og 
saaledes  at  bruge  en  tilsvarende  Kur  paa  alle  Steder. 

Saltet,  ligesom  de  af  samme  fremstillede  Pastiller  og  Tabletter  (for- 
trinligt Middel  imod  Hoste,  Hæshed,  Slimopfyldning  etc.)  bliver  under- 
søgt af  vldenskakellge  Avtaritfter  og  under  Tilberedelsen  officielt  ko;i- 
trolleret. 

Afsætningen  i  denne  Vinter  er  ganske  usædvanlige  fordi  Pastillerne 
straz,  ved  Siden  af  at  styrke  Maven,  bevirke  en  opløsende  Virkning 
ved  Hæshed,  og  Tabletterne  strax  fjæme  ethvert  Hosteanfald. 

Disse  Præparaters  Indpakning  er  en  særlig  smagfuld. 

Depot  er  i  lUtkenkavn  hos 

Axel  MHUer, 
Kong  Salomons  Apothek. 

C.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  nenhørende. 

I  Begyndelsen  af  Februar  Maaned  d.  Å.  nedsætter  jeg 
mig  som  prakt  Læge  i  Fredensborg. 

AsMHiid  lUfsing. 

c.  A.  Reltselt  Forl«^.    Bianco  Lunos  Kgl.  Hof-Bogtiykkeii. 


^•bMkara.  •.  SI.  laiin  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  6. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Iid^e. 


Mktid :  J.  Chr.  Petersen:  Kasuistiske  Bemærkninger  om  Cerebral- 
rbermatismen  og  det  salicjlsare  Natron.  Ewald:  Forsøg  over  kanstige 
Fordøjelsesprcparaters  Virksomhed.  H.  Hager:  Paavisning  af  Fosfor. 
J.  Samelsohn:  Et  Tilfælde  af  Tetanos,  foraarsaget  ved  et  fremmed 
Legeme  i  Øjet:  Nye  Bøger.  Afsked.  Udnæynelser.  Dødsfald.  Det 
medicinske  Selskab  i  Kjøbenhayn.    Bettelse.    Bekjendtgjørelser. 


Karaistiske  BenærkniBger  om  GerebnlrkefMatisnei 

øg  det  salicylsvre  Natroa. 

Af  prakt.  Læge  J.  Chr.  Petersen  i  Hornsyld. 


Da  jeg  for  nogle  Aar  siden  oifentli^gjorde  et  Tilfælde  af 
Gerebralrhevmatisme  behandlet  med  Bade  og  kolde  Overgyd- 
ninger, var  Bragen  af  Salicylsyre  i  den  rhevmatiske  Feber 
ikke  bekjendt  Det  samme  gjaldt  om  2  andre  Tilfælde  af  rbev- 
matisk  Feber  med  Komplikation  fra  Hjærnens  Side,  der  begge 
endte  med  Helbredelse,  skjendt  det  i  begge  Tilfælde  varede 
flere  Maaneder,  forinden  alle  Symptomerne  svandt,  og  hvori 
de  Syge  gik  i  en  Åfsindigbedstilstand ,  der  nødvendiggjorde 
et  stadigt  Tilsyn  med  dem,  nagtet  de  gik  oppe  og  tilsyne- 
ladende vare  raske.  Siden  den  Tid  have  vi  i  Salicylsyren 
eller  det  salicylsore  Natron  faaet  et  saa  kraftigt  og  sikkert- 
virkende  Middel  i  den  aknte  Ledderhevmatisroe,  at  det  næsten 
kan  gjere  Fordring  paa  en  Plads  mellem  Specifika.  Nutil- 
dags  er  der  næppe  nogen  Læge,  der,  saasnart  han  har 
diagnosticeret  en  rhevmatisk  Feber,  ikke  strax  tager  sin  Til- 
flugt til  dette  Middel  og  paa  Forhaand  ter  love  sig  selv  og 
den  Syge  et  godt  Udfald.  Den  akute  Ledderhevmatisme  be- 
tragtes ikke  længere  med  samme  Ojne  som  fer,  siden  vi 
have  faaet  dette  Middel,  Komplikationernes  Tal  er  betydeligt 

4d«  Rakke.  l«te  Bd. 
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indskrænket,  ligesom  ogsaa  Dødsfaldene  ere  blevne  færre.  Sagen 
synes  altsaa  klar  nok;  naar  man  har  Sygdomme  for  sig,  har 
man  ogsaa  Midlet,  men  er  man  ogsaa  altid  vis  paa  at  have 
Sygdommen  for  sig?  Ja  naar  det  altid  gik  til  som  Haand- 
bøgerne  lærte  og  Sygdommen  ligesom  var  lagt  til  Bette  for 
Lægen,  saa  var  Sagen  let  nok,  men  at  dette  ikke  altid  er 
Tilfældet,  at  navnlig  en  af  dens  farligste  Komplikationer, 
Gerebralrhevmatismen  kan  berede  meget  alvorlige  diagnostiske 
Vanskeligheder,  skulle  nedenstaaende  Sygehistorier  tjene  til 
at  oplyse. 

1.  En  ældre,  forøvrigt  sund  og  kraftig,  Mand,  fik  for  et  Par  Aar 
siden  uden  ham  bekjendt  Aarsag  eu  i  Begyndelsen  ikke  overvættes 
stærk  men  dog  generende  Hovedpine.  Det  varede  et  Par  Maaneder,  i 
hvilke  Hovedpinen,  skjøndt  der  var  tydelige  Remissioner,  stadig  for- 
værredes, inden  han  søgte  Hjælp,  og  da  var  hans  Tilstand  temmelig 
alvorlig.  Hele  Sygdommen  sad  i  Hovedet,  fortalte  han,  ellers  fejlede 
han  Intet.  Der  var  ganske  vist  intet  Sygeligt  ellers  at  opdage,  alle 
Funktioner  i  Orden;  han  gik  oppe  og  kunde  gaa  ud,  men  han  holdt 
sig  mest  inde;  thi  den  mindste  Støj  bragte  ham  til  at  fere  Hænderne 
til  Hovedet,  som  ban  da  omklamrede  fast,  da  han  havde  Følelsen  af,  at 
det  maatte  sprænges.  Var  han  alene,  faldt  han  strax  i  Søvn,  og  denne 
overfaldt  ham  ogsaa  undertiden,  naar  der  var  flere  tilstede.  Bukke  sig 
turde  han  ikke,  saa  var  det  som  skulde  han  styrte  forovW;  hans  ellers 
ypperlige  Hukommelse  glippede,  eller  ogsaa  gad  han  ikke  tænke  sig 
om.  Talen  faldt  tungt  for  ham,  han  havde  ondt  ved  at  holde  Tanken 
fast,  og  talte  han  endelig  lidt,  blev  han  strax  træt,  og  lagde  sig  med 
et  fortrædeligt,  mismodigt  Ansigtsudtryk  tilbage  i  Sædet  og  sov. 

Hvad  var  nu  dette  for  et  Slags  Hovedpine?  Min  Tanke 
faldt  strax  paa  en  rhevmatisk  Åfifektion,  men  turde  ieg  kalde 
det  en  Cerebralrhevmatisme  sensu  strictioriP  Ganske  vist  var 
der  en  hel  Del  Cerebraltilfælde  tilstede^  men  Manden  havde 
ikke  haft  Spor  af  andre  forudgaaende  rhevroatiske  Affektioner, 
der  kunde  retfærdiggjere  en  saadan  Diagnose,  og  saadabne 
mente  jeg  den  Gang  absolut  maatte  gaa  forud  eller  kompli- 
cere den.  Nu  derimod  ere  mine  Anskuelser  om  Gerebral- 
rhevmatismen noget  modificerede  V  og  jeg  vil  intet  øjeblik, 
hvis  jeg  atter  skulde  træffe  et  lignende  Tilfælde,  tage  i  Be- 
tragtning at  diagnosticere  denne  Sygdom.  Jeg  angreb  den 
med  alle  de  den  Gang  til  min  Baadighed  stagende  Midler, 
men  uden  Nytte.  Af  og  til  indtraadte  der  vel  lidt  Bedring 
i  Tilstanden,  men  i  sin  Helhed  forværredes  den  snarere.  Jeg 
begyndte  da  at  tvivle  om  Diagnosens  Rigtighed.  Efter 
hinanden  behandlede  jeg  den  som  nerves,  kongestiv,  som 
beroende  paa  en  kronisk  Meningitis  eller  en  organisk  Lidelse 
af  Hjærnen ,  men  alt  til  ingen  Nytte.  Da  var  det  Salicyl- 
syrens Anvendelse  i  den  akute  Ledderhevmatisme  dukkede 
op,   og  da  jeg  ikke  kunde  frigjere  mig  for  den  Tanke,   at 
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denne  Hovedpine  beroede  paa  en  akut  Bhevmatlsme,  der 
primært  havde  angrebet  Hjærnebinderne  istedetfor  som  sæd- 
vanligt ArtikulatioDerDe,  greb  jeg  med  Begjærligbed  dette 
Middel,  og  det  svigtede  ikke;  efter  nogle  Dages  Brug  svandt 
en  flere  Uaaneder  gammel  rhevmatisk  Affektion  for  et  Middel, 
hvis  Anvendelse  egentlig  herte  hjemme  i  den  akute  Ledde- 
rhevmatisme,  og  Manden  har  siden  den  Tid  været  fuld- 
kommen rask. 

2.  Ifjor  blev  jeg  af  en  Kommune  beordret  til  en  c.  85-aarig  Ar- 
bejdsmand, der  efter  Bndets  Udsagn  var  rasei)de,  saa  der  var  truffet 
Beateinmelse  om  at  sende  ham  til  Sindssjgeanstalten,  og  hvis  der  ikke 
strax  var  Plads,  saa  foreløbigt  til  et  Sygehus.  Da  dette  imidlertid  ikke 
Btrax  kunde  optage  ham,  blev  der  sendt  Bad  til  mig  som  Kommunens 
Læge  for  at  afgjøre,  hvad  der  under  de  for  Haanden  værende  Forhold 
var  at  gjøre.  Da  jeg  kom  ned  til  ham ,  havde  han  været  fuldstændig 
rasende  i  2  Døgn;  han  laa  rigtignok  tilsengs,  men  hvert  Øjeblik  vilde 
ban  springe  ud  deraf,  og  den  første  Nat  var  det  lykkedes  ham  at  over- 
mande sine  Vogtere,  saa  han  kom  ud  og  løb  omkring  paa  Marken. 
En  nærmere  boende  Læge  havde  givet  ham  en  stærk  Morfininjek- 
tion, hvorved  opnnaedes  en  lidt  roligere  Tilstand,  men  denne  var  snart 
forbi,  og  da  han  ikke  hverken  hos  den  Syge  eller  Omgivelserne  kunde 
faa  Rede  paa  andet,  end  at  det  ikke  kunde  være  Dilirium  tremens,  da 
Manden  aldrig  nød  Spiritus,  raadede  han  til  at  faa  ham  bort,  helst  til 
Sindssygeanstalten.  Og  dertil  var  der  ved  første  Øjekast  al  mulig 
Grund.  Han  var  fuldstændig  maniakalsk;  han  vilde  slaa,  bide  og 
sparke  sine  Omgivelser,  der  ikke  uden  Grund  frygtede  denne  stærke, 
kraftige  Mand,  saa  der  maatte  flere  haardfaste  Karle  for  at  holde  ham. 
Munden  løb  uafladelig  paa  ham  uden  Spor  af  Sammenhæng  i  Ideer 
og  Tale. 

Hvad  var  du  dette?  Et  akut  Diliriam  tremens  med 
foribnnde  Delirier  maatte  strax  ndelakkes,  thi  Manden  ned 
ikke  Brændevin.  Det  første  Stadium  af  en  akut  Meningitis 
maatte  jeg  ogsaa  udelukke,  thi  vel  havde  han  nogle  Timer 
Car  han  blev  rasende  klaget  over  en  voldsom  Hovedpine,  men 
der  manglede  en  Del  af  de  almindelige  Tegn  som  Brækninger, 
Underlivets  Form,  Fænomener  fra  Pulsens  og  Øjnenes 
Side  o.  8.  V.  En  Cerebraltyfus  kunde  jeg  heller  ikke  admit- 
tere, dertil  var  den  kommet  for  hurtigt,  felgelig  stod  kun 
tilbage  en  akut  Mani  og  Cerebralrhevmatisme,  hvoraf  den 
farste  snart  maatte  vige,  thi  ved  en  nejagtig  og  indtrængende 
Examination  af  Konen  fik  jeg  ud,  at  Manden  havde  skrantet 
i  omtrent  14  Dage  uden  just  at  have  været  nadt  til  at  gaa 
tilsengs.  Han  havde  ikke  klaget  over  Hovedpine  far  nogle 
Timer  far  hans  nuværende  Sygdom  brad  frem,  han  havde 
ikke  tørstet,  spiste  ret  godt,  om  just  ikke  med  sædvanlig 
Appetit,  ja  han  havde  endog  været  i  Kjabstaden  Dagen  far 
Anfoldet,   men   det  havde  været  ham  paafaldende,   at  han 
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ikke  holdt  saa  godt  ud  som  tidligere,  snart  var  ban  stiv  i 
et  Ben  og  snart  i  et  andet,  uden  at  han  Just  derfor  behevede 
at  holde  op  med  sit  Arbejde;  han  felte  sig  ikke  syg  og  dog 
havde  han  en  Anelse  om,  at  han  vilde  blive  alvorlig  syg. 
Ganske  vist  vare  disse  Tegn  temmelig  usikre  til  derpaa  at 
bygge  Diagnosen  Cerebralrhevmatisme,  men  jeg  bestemte  mig 
dog  til,  i  alt  Fald  forelebig,  at  holde  fast  ved  denne  Diagnose 
og  ordinerede  salicylsurt  Natron  Gram.  12—250,  en  Spise- 
skefuld hver  halve  Time. 

Jeg  forlod  Mai^den  med  fuld  Overbevisning  om  en  snarlig 
Dad,  men  hvor  forbavsedes  jeg  ikke  over  36  Timer  efter  at 
finde  Manden  liggende  rolig  i  Sengen,  fuldstændig  klar,  kun 
med  lidt  Susen  for  ørerne,  men  forevrigt  veltilfreds  og  for- 
najet. Han  kunde  nu  selv  gjere  Regnskab  for  sin  Tilstand, 
han  bekræftede  Konens  Udsagn,  men  paastod  paa  det  Be- 
stemteste, at  der  havde  ikke  været  Hævelse  i  noget  Led,  kun 
en  ejendommelig  Stivhed  og  Kuldefelelse.  Under  fortsat  Be- 
handling med  Salicyl  i  mindre  Doser  og  sjældnere  Indgifter 
kom  han  sig  fuldstændigt  i  kort  Tid. 

3.  En  S-aarig  Dreng  kom  hjem  fra  Skolen  med  en  voldsom  Hoved- 
pine. Et  Par  Dage  efter  saa  jeg  ham.  Han  laa  stille  hen  i  Sengen, 
af  og  til  udstødende  Klager;  Ansigtet  var  stærkt  kongestioneret,  Øjnene 
glinsende,  han  havde  kastet  nogle  Qange  op  og  Pulsen  var  noget  paa- 
skyndet. Ikke  Aabning  i  et  Par.  Dage.  Han  fantaserede  lidt,  men 
BOV  for  det  meste.  Huden  var  brændende  hed,  dog  sagde  Moderen,  at 
han  havde  svedt  lidt.  Paa  mine  Spørgsmaal  svarede  Moderen,  at 
Barnet  havde  været  ilde  tilpas  i  flere  Dage,  havde  klaget  over  Træthed 
og  en  ejendommelig  Stivbed  i  tiemmeme  samt  lidt  Smerte  hist  og  her, 
hvilket  af  hende  var  blevet  anset  for  Voxværk  og  som  hun  i  det  Hele 
ingen  Vægt  lagde  paa 

Hvad  var  nu  dette  Tilfælde?  Her  var  saa  meget,  der 
kunde  tyde  paa  en  begyndende  Meningitis,  og  dog,  belært  af 
Erfaringen,  diagnosticerede  jeg  Cerebralrhevmatisme,  ordine- 
rede ikke  andet  end  en  Solution  af  salicylsurt  Natron,  og 
laa  Dage  efter  var  Barnet  rask. 

4.  En  40-aarig  Mand  laa  ved  mit  første  Besøg  med  en  fuldt  ud- 
viklet aknt  Ledderhevmatisme ,  hvorimod  jeg  strax  anvendte  Salicyl 
med  god  Virkning,  forsaavidt  som  alle  Ledaffektioneme  tabte  sig,  men 
et  Par  Dage  efter  maatte  jeg  atter  derned,  da  den  Syge  var  blevet 
•vild  i  Hovedet«.  Jeg  fandt  ham  døsig,  smaasnakkende,  klagende  over 
stærk  Hovedpine  og  med  en  Følelse,  som  var  han  ikke  sig  selv.  Han 
svarede  forøvrigt  fornuftigt  nok  paa  de  til  ham  rettede  Spørgemaal. 
Han  havde  ingen  Susen  for  Ørerne  og  ingen  Brækning. 

Her  kunde  ingen  Tvivl  være  om  Diagnosen,  men  hvad 
der  gjorde  mig  lidt  betænkelig  med  Hensyn  til  Udfaldet  var, 
at  her  havde  Gerebralrhevmatismen  udviklet  sig,  uagtet  jeg 
havde   brugt  Salicyl.     Da   der  imidlertid  ingen  ajeblikkelig 
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Fare  var  tilstede  og  han  ikke  blot  taalte  Medicinen  godt, 
men  der  snarere  var  Indikation  for  forhajede  Doser,  da  der 
ikke  var  Spor  af  Intoxikation,  lod  jeg  ham  stadigt  vedblive 
med  Solutionen  i  større  Doser,  indtil  Helbredelse  indtraadte 
i  Løbet  af  nogle  Dage. 

Jeg  kunde  endnu  anføre  flere  i  min  Praxis  forekomne 
Tilfælde,  men  skal  indskrænke  mig  til  i  Korthed  at  referere 
endnn  et  Tilfælde  af  Cerebralrhevmatisme,  der  i  sit  Forløb 
paafaldende  simulerede  en  tyfoid  Feber. 

5.  En  86-aarig  Enke  blev  ang^rebet  af  en  yoldsom  Qigtfeber  med 
Svaist  i  alle  Leddene.  Da  faun  foraden  et  Par  smaa  Børn  var  alene  i 
Huset,  havde  hun  ingen  stadig  Sygeplejerske ,  men  Naboerne  skiftedes 
til  at  bjølpe  hende  til  Rette.  Som  sædvanligt  ordinerede  jeg  en  Solu- 
tion af  salicylsart  Natron,  der  imidlertid  var  hende  umulig  at  tage.  Jeg 
formindskede  Dosis,  gav  det  i  PiUer  og  Oblat,  men  alt  forgjæves;  him 
kastede  det  stadigt  op.  I  Løbet  af  det  andet  Døgn  svandt  imidlertid 
Smerterne  og  Sv^sten  af  Leddene,  og  der  udviklede  sig  en  Cerebral- 
rhevmatisme med  voldsom  Hovedpine,  Svimmelhed,  Døsighed  og  Smaa- 
snakken.  Hun  kunde  vel  vækkes,  men  svarede  forkert  paa  alle  Spørgs- 
maal.  Hun  var  brændende  hed  paa  Kroppen  og  Pulsen  paaskjndet.  Hun 
kunde  intet  nyde  uden  at  kaste  det  op  og  Tørsten  var  uslukkelig.  Tungen 
var  stærkt  belagt,  tør  og  skorpedækket,  Underlivet  opdrevet,  gurglende. 
Da  jeg  besøgte  hende  om  Formiddagen,  blev  jeg  slaaet  af  den  Tanke, 
at  enhver  Læge,  der  nu  var  blevet  kaldet  til  hende,  og  som  altsaa  ikke 
kjendte  Gangen  i  hendes  Sygdom,  hvorom  han  hos  hende  selv  eller 
hendes  Omgivelser  ingen  Oplysninger  kunde  faa,  absolut  maatte  diagno- 
atieere  tyfoid  Feber,  men  det  faldt  mig  rigtignok  ikke  ind,  at  Forsøget 
sknlde  gjøres.  Jeg  bad  de  Tilstedeværende  om  at  skaffe  et  Badekar 
tilveje  og  sørge  for  at  jeg  blev  hentet  til  hende  om  Eftermiddagen, 
men  —  man  hentede  en  anden  Læge.  Denne  diagnosticerede,  efter 
hvad  man  fortalte  mig,  virkelig  ogsaa  tyfoid  Feber  og  — -  Konen  døde 
Dagen  efter. 

Turde  jeg  nn,  stattende  mig  til  disse,  ganske  vist  ikke 
mange,  men  samvittighedsfuldt  og  najagtigt  gjorte  Iagttagelser, 
drage  nogle  Slutninger,  da  er  det  disse: 

1)  at  Cerebralrhevmatismen  ingenlunde  er  saa  sjælden  en 
Sygdom,  som  man  mulig  tror, 

2)  at  dens  Diagnose,  der  kan  være  let  nok,  naar  den  op- 
træder under  Forløbet  af  en  rbevmatisk  Feber,  ogsaa 
kan  være  meget  vanskelig,  naar  den  møder  os  under  en 
mere  primær  Form,  hvor  den  rhevmatiske  Lidelse  saa  at 
sige  strax  koncentrerer  sig  i  Hjærnen,  forudgaaet  af  lette, 
stundom  umærkelige  Tegn,  paa  akut  Ledderhevmatisme; 

3)  at  dens  Prognose  ingenlunde  er  saa  slet,  da 

4)  det  salicylsure  Natron  er  et  fortrinligt  Middel  imod 
den,  selv  hvor  den,  opstaaet  under  en  mindre  faretruende 
Form,  er  blevet  mere  kronisk. 
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Forsøg  over  kanstige  Fordøjekesiirnparaters 

Virksomhed. 

Efter  Ewald.    (Zeitschr.  t  klin.  Med.   Bd.  1.   H.  1.) 


Enhver,  der  beskjæftiger  sig  med  Fordajelsessygdommenes 
Fatbologi  og  Therapi,  vil  selvfelgelig  komme  til  at  gjere 
Brug  af  de  kunstige  Fordajelsespræparater,  og  det  er  derfor 
af  almindelig  Interesse,  at  der  foreligger  saa  indgaaende 
Undersøgelser  som  muligt  over  deres  Værd.  Særlig  Pepsin- 
præparaterne  have  vundet  en  saadan  Udbredelse,  at  man 
maa  undre  sig  over  i  Litteraturen  at  træffe  saa  faa  Med- 
delelser om  Forsag  over  deres  Virksomhed,  Forsag,  der 
selvfelgelig  maa  gjentages  med  ikke  altfor  lange  Mellemrum, 
da  de  forskjellige  Fabrikaters  Værd  saa  ofte  forandres  be- 
tydeligt i  Løbet  af  forholdsvis  kort  Tid. 

Forf.  har  undersøgt  en  Bække  af  de  Præparater,  der 
ere  meget  anvendte  i  Tyskland.  Undersøgelsen  blev  .stedse 
foretaget  paa  den  Maade,  at  2  pGt.  Stivelseopløsninger  eller 
en  afvejet  Mængde  hvidt  udvasket;  og  fugtigt  udpresset 
Oxefibrin  eller  endelig  haardkogt  Hanseæggehvide  udskaaret 
i  Tærninger  (omtrent  IV2  Mm.  Længde  af  Kanten)  og  afvejet 
blev  tilsat  en  bestemt  Mængde  af  Fordajelsespræparatet  og 
Digestionsvædsken  og  derefter  anbragt  i  Fordajelsesovnen 
ved  en  Varme  af  38— 40°C.,  indtil  den  muligst  fuldstændige 
Oplåsning  havde  fundet  Sted.  Bevægelsen  af  Mavens  og 
Tarmens  Indhold,,  som  i  den  levende  Organisme  danner  et 
saa  vigtigt  Moment  ved  Fordajelsen,  men  som  ikke  altid 
har  fundet  den  tilstrækkelige  Paaagtelse  ved  Bedammelsen 
af  pathologiske  Tilstande,  blev  efterlignet  derved,  at  Prø- 
verne, der  befandt  sig  i  Kolber,  bleve  rystede  hver  10de  Minut. 
Paa  den  Maade  kunde  han  ogsaa  med  den  fornødne  Najag- 
tighed  forfølge  Opløsningsprocessens  Fremadskriden.  Forf. 
har  med  Forsæt  undladt  at  bestemme  Præparaternes  Maximal- 
virkning,  fordi  denne  Størrelse  i  saa  høj  Grad  er  afhængig 
af,  at  de  ved  Indvirkningen  af  Fermentet  dannede  Produkter 
Qærnes  og  det  forbrugte  Menstruum  erstattes,  Betingelser, 
som  maaske  nok  realiseres  i  den  levende  Organisme,  men 
som  ere  saa  vanskelige  at  skaffe  tilveje  udenfor  denne. 
Men  hvorledes  disse  Forhold  stille  sig  under  Pathologiske 
Tilstande,  hvor  jo  netop  de  omtalte  Præparater  skulle  bruges, 
det  vide  vi  slet  ikke  og  ere  derfor  henviste  til  at  anvende 
dem  i  en  temmelig  vilkaarligt  valgt  Dosis.    Antager  man,  at 
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1  Del  Pepsin  under  Tilstedeværelsen  af  en  tilstrækkelig 
Syremængde  opløser  100  Dele  Fibrin,  saaledes  som  det  i 
Beglen  angives,  og  anslaar  man  med  Voit  og  Forster 
(temmelig  bajt)  en  snnd  Mands  Forbrug  af  Æggehvide  ved 
begge  Hovedmaaltider  til  50—60  Gram,  saa  vil  V2— 1  Gram 
Fep^,  som  man  plejer  at  forordne  ved  dyspeptiske  Til- 
stande, være  tilstrækkeligt,  thi  i  saa  godt  som  alle  Tilfælde 
af  denne  Art  vil  den  optagne  Æggehvidemængde  være  be- 
tydelig mindre.  Selv  om  altsaa  —  den  fornødne  Syre- 
mængde  forudsat  —  1  Del  Pepsin  ikke  opløser  100  Dele 
iS^ehvide,  ville  vi  dog  altid  have  et  Overskud  af  Ferment. 
Det  er  altsaa  vigtigere  at  prøve,  hvilken  Sikkerhed  og  Hur- 
tighed at  Virkningen  af  Præparatet  har  at  opvise,  end  at 
konstatere  Maximalvirkningen.  Det  maa  imidlertid  herved 
ikke  glemmes,  at  de  sygelige  Forandringer  i  Mavefordøjelsen 
ikke  alene  kunne  være  betingede  af  en  Mangel  paa  Ferment 
men  ogsaa  kunne  skyldes  en  Abnormitet  med  Hensyn  til 
Syregraden  eller  endelig  begge  disse  Momenter  tilsammen; 
man  maa  ikke  af  Tilstedeværelsen  af  «sure  Opstød«  lade 
sig  forlede  til  den  Antagelse,  at  der  finder  en  abnorm  Se- 
kretion af  Mavesyre  Sted,  tværtimod  skyldes  dette  Fænomen 
oftest  Dekompositioner  i  Maven,  som  have  en  utilstrækkelig 
Syredannelse  til  første  Aarsag.  Forf.  har  i  et  Tilfælde  af 
denne  Art  med  Held  anvendt  Pepsin  og  Saltsyre,  efterat 
Maven  var  skyllet  grundigt  ud. 

1)  Ptyalinum  vegetabile  (Wittes  Fabrik  i  Rostock), 
Et  rødliggraat  Pulver  med  en  flov  Smag;  under  Mikroskopet 
ses  Geller  lignende  Amylumceller;  ved  Tilsætning  af  Ealilud 
bulne  de  ud,  blive  derpaa  blege  og  opløses;  Jod- Jodkaliums- 
opløsning  &rver  den  vandige  Opløsning  af  Pulveret  og  lige- 
ledes de  enkelte  Celler  (under  Mikroskopet)  rødlig-violet. 
Der  kan  hverken  paavises  Stivelse,  Sukker  eller  Æggehvide 
i  Opløsningen,  og  Præparatet  bestaar  derfor  sandsynligvis  af 
den  Modifikation  af  Plantestivelsen,  som  man  betegner,  som 
Erythrodextrin ;  50  Kubikcentm.  af  en  2  pGt.  Stivelseopløsning, 
blandet  med  0,6  Gram  Ptyalin.  vegetabile,  viser  efter  10  Mi- 
nutters Forløb  tydelig  Sukkerreaktion,  men  endnu  efter  en 
Times  Forløb  kan  der  paavises  baade  Stivelse  og  Erythro- 
dextrin i  rigelig  Mængde.  Præparatet  har  altsaa  en 
kjendelig  Virkning,  om  end  svagere  end  Mund- 
spyttets. 

2)  Ptyalin-Pepsin  (Wittes  Fabrik).  Et  graat  tørt, 
svagt  sødligt  smagende  Pulver,  bestaar  af  talrige  Plader  og 
Kom  med  iblandede  Amylumceller.    Den  vandige  Opløsning 
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giver  Erythrodextrin  -  Reaktion ,  farves  rosenrad  ved  Ealilad 
og  giver  ved  Kogning  med  Kalilud  og  svovlsurt  Kobber- 
tveilte  en  ganske  svag  Reduktion  af  Kobberet  Kogning  og 
Tilsætning  af  fortyndet  Eddikesyre  giver  ingen  Bundfældning, 
hvorimod  koncentreret  Eddikesyre  og  Gyanjærnkalium  giver 
en  let,  koncentreret  Tanninoplesning  en  stærkere  Uklarhed, 
Xantboproteinreaktionan  og  den  Millon'ske  Reaktion  paa- 
vise  ringe  Mængder  af  Æggehvide.  Til  2,6  Gram  Fibrin, 
100  Kubikcentm.  2  pCt.  Stivelseopløsning  og  1  Gram  Ptyalin- 
Feptin  sættes  30  Centigram  Saltsyre;  eftor  1  Time  og  30  Mi- 
nutter er  Fibrinet  næsten  helt  oplast.  Peptoner  og  Sukker 
kunne  paavises,  men  endnu  efter  5  Timers  Forlab  kunde 
der  paavises  baade  et  Nevtralisationspræparat  (Syntonin), 
Bundfældning  med  Eddikesyre  og  Gyanjærnkalium  og  Stivelse- 
reaktion ved  Tilsætning  af  Jod.  Præparatet  udfolder 
altsaa  en  forholdsvis  svag  Virkning. 

3)  Pepsinum  germanicum  solubile  (Wittes 
Fabrik).  Et  hvidt,  næs^n  smaglast  Pulver,  bestaaende  af  smaa 
Plader  og  Korn,  uden  Tilblanding  af  Åmylumkorn.  Det  oplåses  i 
50  Dele  Vand,  men  er  uoplaseligt  i  absolut  Alkohol.  Af 
den  vandige  Oplosning  faar  man  de  samme  Æggehvidereak- 
tioner som  ved  Ptyalin-Pepsinet;  det  maa  aléaa  betragtes 
som  et  forholdsvis  rent  Fermentstof.  2,2  Gram  Fibriif, 
1  Gram  Pepsin  og  60  Kubikcentm.  Saltsyreoplasning  (0,86  pCt.) 
opløses  i  40  Minutter.  Den  klare  Oplåsning  giver  ved  for- 
sigtig Nevtralisation  en  ganske  svag  næppe  synlig  Udfæld- 
ning (Syntonin),  stærk  Peptonreaktion  med  Kalilud  og  svovl- 
surt Kobber,  ingen  Uklarhed  ved  Kogning;  ringe  Udfældning 
ved  Eddikesyre  og  Gyanjærnkalium.  Den  starste  Del  af 
Fibrinet  er  altsaa  omdannet  til  Peptoner.  Præparatet  er 
falgeligt  i  Besiddelse  af  en  kraftig  fordajende 
Virksomhed. 

4)  Pepsinum  pul verisatum  (Simons  Officin  i  Berlin). 
Et  snehvidt  smaglast  Pulver,  bestaaende  af  sterre  og  mindre 
Plader,  let  oplaseligt  i  Vand,  Oplåsningen  koagulerer  ikke 
ved  Kogning.  Giver  ingen  Æggehvidereaktion  med  Und- 
tagelse af  Xanthoproteinreaktionen  og  den  Millon'ske,  ingen 
Pepton-  eller  Amylum reaktion,  danner  altsaa  en  meget  ren 
Fermentoplasning.  Præparatet  besidder  en  lige  saa 
stærk  fordajende  Evne  som  det  ovenfor  nævnte. 

5)  Pepsinum  optimum  solubile  (Wittich,  Dragen- 
dorf,  Scberings  Apothek)  ligner  fulstændigt  og  er  ligesaa 
virksomt  som  de  to  fornævnte  Præparater. 

6)  Pepsin  fra  Finzelbergs  Fabrik  i  Andernach  ved 
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Rhinen  er  et  hvidliggnlt  Pniver  med  en  sva^  sødlig  Smag; 
det  ligner  de  tidligere  nævnte  i  Henseende  til  Beaktionen,  er 
knn  lidt  mindre  let  opløseligt  i  Vand,  opleser  li^esaa  hur- 
tigt Fibrin,  men  Opløsningen  giver  ved  Nevtralisation  et 
rigeligere,  Syntonin  bund  fald;  ievrigt  ere  Forholdene  ens. 
Dets  peptoniserende  Kraft  er  altsaa  noget  svagere 
end  de  ovenfor  nævnte  Præparaters. 

7)  Pepsinum  granulatnm  (Simons  Apothek)  danner 
brnne  Korn  fra  et  Stoppenaalsboveds  til  en  Lindses  Størrelse, 
opløses  langsomt  i  koldt  Vand  til  en  uklar  gullig  Vædske, 
indeholder  Æggehvide  og  Peptoner  i  forholdsvis  betydelig 
Mængde.  Dets  fordøjende  Kraft  er  langt  svagere 
end  det  forrige  Præparats. 

Med  de  3  sidstnævnte  Præparater  bleve  Prøverne  gjen- 
tagne  efter  6  Maaneders  Forløb,  og  deres  Virksomhed  fandtes 
usvækket. 

8)  Pepsinessens  og  Pepsin  vin.  Disse  Præparater 
nyde  en  stor  Tiltro  baade  blandt  Lægfolk  og  Læger,  en 
l^Itro,  der  dog  væsentligst  støtter  sig  til  en  urigtig  fysiolo- 
gisk Forestilling.  Da  spiritusholdige  Præparater  nemlig  til- 
skrives en  stimulerende  Indvirkning  paa  Fordøjelsen,  har 
man  troet  at  kunne  opnaa  «ærlig  gunstige  Virkninger  ved 
en  Forbindelse  af  Alkohol  og  Pepsin.  Man  har  ogsaa  ment, 
at  Pepsinet  holder  sig  bedre  i  den  alkoholiske  Opløsning 
end  i  Pulverform.  Hertil  maa  dog  bemærkes,  at  Wittstein 
har  fundet  det  Witte*ske  Pepsin  virksomt  efter  5  Aars  For- 
lab, og  de  Pepsinpnivere,  hvormed  Forf.  arbejdede,  havde 
ikke  tabt  sig  ved  6  Maaneders  Opbevaring  i  Papæsker;  det 
er  Alt,  hvad  man  kan  forlange.  Paa  den  anden  Side  er  det 
vel  sandsynligt,  at  Alkohol  forstærker  Sekretionen  i  Maven, 
saaledes  at  enten  Pepsinet  eller  Syren  (Kich et)  eller  begge 
disse  Stoffer  tiltage  i  Mængde,  men  det  maa  heller  ikke 
glemmes,  at  Alkohol  koagulerer  Æggehviden,  og  altsaa  for- 
saavidt  vanskeliggjør  dens  Fordøjelse.  Hvilken  af  disse  Fak- 
torer der  nu  er  den  overvejende  ved  Fordøjelsen,  det  vides 
ikke,  men  Forf.  fremhæver,  at  ogsaa  Weyl  ved  sine  Under- 
søgelser er  kommen  til  det  Resultat,  at  »Pepsinopløsninger 
til  medicinsk  Brug  ikke  maa  indeholde  Alkohol«.  I  ethvert 
Fald  kan  man  paa  en  langt  mere  sikker  og  virksom  Maade 
befordre  Fordøjelsen  ved  at  give  Saltsyre  sammen  med 
Pepsinet,  idet  man  derved  tillige  undgaar  den  koagulerende 
Indvirkning,  og  de  nedenfor  meddelte  Undersøgelser  vise 
med  Sikkerhed,  at  Pepsinessenserne  under  lige  Betingelser 
kun  virke  halvt  saa  krafUgt  som  det  rene  Pepsin. 


86 


Forsøgene  anstilledes  med  følgende  Præparater:  1)  Sche- 
rings  Fepsinessens.  2)  Fepsinvin  fra  P.  Liebe  i 
Dresden  med  Paaskrift:  Fuldstændig  slimfri.  Koncentrationen 
dobbelt  saa  stærk  som  den  i  den  tyske  Bigsfarmakopé  fore- 
skrevne. 2)  Pep&inessens  fra  Dr.  Friedl&nder  med 
Paaskrift:  Frisk  tilberedt  2V2  Gang  saa  stærk  som  den  i 
Farmakopéen,  foreskrevne.  Indeholder  i  en  Spiseskefald  af 
den  bedste  Vin  30  Centigram  af  det  bedste,  fuldstændig 
oplaselige  Pepsin.  Alle  disse  Præparater  ere  lysegule,  smage 
som  stærk  Malaga,  Nr.  3  sadest;  de  reagere  stærkt  surt.. 

Ved  Forsegene  brugte  Forf.  stadig  25  Kubikcentm.  Essens 
og  2,6  Gram  Fibrin,  enten  uden  Tilsætning  eller  tilsat  50 
Kubikctm.  Vand  eller  en  lignende  Mængde  af  en  0,8  pCt. 
Saltsyreoplesning.  Til  Kontrol  tjente  (4)  den  samme  Mængde 
Fibrin  og  75  Kubikctm.  Vædske  samt  0,3  Gram  Pepsinum 
germanicum  solubile  (Witte).  Da,  som  anført,  15  Kubikctm. 
af  den  Friedlånder'ske  Fssens  skulde  indeholde  0,3  Gram 
Pepsin,  maatte  man  a  priori  antage,  at  denne  ved  den 
sammenlignende  Prøve  vilde  give  det  største  Resultat. 

Det  første  Forsøg  gav  følgende  Od&ld: 

1.  25Kabkcm.  ScheriDg       +2,5  Gram  Fibrin  +  50  Knbkcm.  Saltsyre 

2.  26      —         Liebe  -|-  2,6    —       —4-60        —  — 

3.  25      —         Friedlander  -f  2,6    —       —      +  60        —  — 

4.  0,3  Gram       Pepsin  +  2,6    -—       —       +  SO        —  — 

4  er  opløst  og  klar  efter  45  Minutters  Forløb. 

1.  er  opløst  og  uklar  efter  1  Time  og  10  Minutters 
Forløb. 

2.  er  opløst  og  uklar  efter  1  Time  og  25  Minutters 
Forløb. 

3.  viser  endnu  efter  denne  Tids  Forløb  større  om  end 
opblødte  Klumper,  og  bolder  sig  vedblivende  saaledes. 

Alle  3  Essensprøver  vise  tilmed  den  Særegenhed,  at 
Fibrinklumperne  endnu  ere  kompakte  og  lidet  opblødte  paa 
en  Tid,  da  de  i  4.  allerede  ere  fuldstændigt  opblødte. 

Ved  en  Bække  andre  Forsøg,  ved  hvilke  han  dels  an- 
vendte haardkogt  Æggehvide  istedetfor  Fibrin,  dels  Vand 
istedetfor  Saltsyre,  fik  Forf.  Besultater,  der  vare  overens- 
stemmende ved  de  ovenfor  anførte.  Det  fremgaar  saaledes 
med  Sikkerhed  af  hans  Undersøgelser,  ikke  blot,  at  Pep  sin- 
vinene  overhovedet  virke  langt  svagere  end  til- 
svarende Mængder  af  rent  Pepsin,  men  ogsaa,  at  de, 
uagtet  de  reagere  stærkt  surt,  dog  kræve  Tilsætning  af  en 
forholdsvis  betydelig  Mængde  Saltsyre  for  at  naa  Maximum 
af  deres  Virksomhed.    Det  vilde  nu  vel  være  forhastet  uden 
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indere  og  fuldstændigt  at  overfere  de  i  Fordejelsesovnen  ind- 
Yttndne  Resultater  paa  Processeroe,  saaledes  som  de  foregaa 
i  den  levende  Organisme,  men  saameget  maa  dog  betragtes 
som  sikkert,  at  rent  Pepsin  med  Tilsætning  af  Saltsyre  under 
alle  Omstændigheder  maa  virke  kraftigere  end  Pepsinvinenc, 
og  at  man  ikke  ber  anvende  disse  uden  at  lade  tilsætte  en 
forholdsvis  betydelig  Mængde  Saltsyre. 

9)  Pankreatin  (Witte).  10)  Pankreatin  (Simon). 
11)  Pankreatin  (Scherings  Åpothek).  Alle  disse  3  Præ- 
parater viste  sig  baade  i  nevtral  og  alkalisk  1  pCt.  Oplosning 
fuldstændig  uvirksomme  baade  ligeoverfor  Fibrin  og  Stivelse, 
uagtet  Forsegene  bleve  udstrakte  til  6  Timer. 

12)  Pankreatin  fra  Savory  og  Moore  i  London. 
£t  lysebrunt,  grynet  fedtet  Præparat,  der  smager  som  Kjed- 
extrakt.  Det  er  tungt  opleseligt  og  giver  i  vandig  Oplosning 
hverken  Pepton-  eller  Æggehvidereaktion  og  indeholder  ikke 
Sukker.  Det  paavirker  Stivelse  saaledes,  at  der  allerede 
efter  10  Minutters  Forlob  kan  konstateres  en  stærk  Sukker- 
reaktion, og  efter  25  Minutters  Forlob  er  Stivelsen  fuld- 
stændigt omdannet  til  Sukker  5  Gram  Fibrin  +  0,2  Gram 
Pankreatin  -f-  100  Kubikctm.  af  en  1  pCt.  Sodaoplesning 
opløses  efter  3  Timers  Forlob  til  en  uklar  gullig  Vædske, 
med  hvilken  alle  Peptonreaktionerne  lade  sig  anstille.  Det 
er  altsaa  navnlig  ligeoverfor  Stivelse  et  ret  virk- 
somt Præparat.. 

13)  Fibrin-Pankreatin  fra  Huth  j  Kimper  ved 
Wurzburg  er  et  tørt,  lysegult  Pulver  med  en  flov,  saltagtig 
Smag.  Det  viser  i  alkalisk  Oplosning  en  svag  fordøjende 
Indvirkning  paa  Fibrin. 

Begge  de  sidstnævnte  Præparater  virke  langt  svagere 
paa  Fibrinet  end  et  af  Forf.  tilberedt  Pankreasgiycerinextrakt; 
10  Kubikctm.  heraf  viste  ved  Kontrolprøverne  den  samme 
Virkning  som  0,5  Gram  Ferment 

Forf.  gjør  imidlertid  her  gjældende,  at  alle  Pankreas- 
præparaternes  therapevtiske  Værd  i  Grunden  er  helt  iluso- 
risk,  i  ethvert  Fald  forsaavidt  Talen  er  om  Æggehvidefor- 
døjelsen. Etihne  har  nemlig  vist,  at  det  Ferment  i  Bug- 
spyttet, som  bevirker  Æggehvidens  Opløsning,  nemlig  Tryp- 
sinet,  destrueres  ved  Pepsinfordojelsen  og  taber  Evnen  til 
at  indvirke  paa  Æggehviden  i  nevtral  eller  alkalisk  Opløs- 
ning. Forf.  har  gjentagne  Gange  haft  Lejlighed  til  at  over- 
bevise sig.  om  denne  Kjendsgjernings  Rigtighed  ved  Forsøg, 
dels  med  Pankreasgiycerinextrakt,  dels  med  det  ovenomtalte 
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Savory'ske  Pankreatin.  Som  Exempel  kan  felgende  Forsag 
tjene. 

7,5  Gram  Fibrin  +  300  Kubikctm.  Saltsyreoplasning 
(0,8  pCt.)  +  0,6  Gram  Wittes  Pepsin  -4-  10  Kubikctm. 
Glycerin-Pankreasextrakt  henstilledes  til  Fordøjelse  og  op- 
lastes i  Lebet  af  1  Titte.  Pepsinvirkningen  var  altsaa  kommet 
til  fold  Udvikling.  Der  blev  nu  nevtraliseret  med  Soda, 
den  svage  Udfældning  af  Syntonin  frafiltreret,  og  Filtratet 
blandedes  med  koncentreret  Sodaoplasning,  indtil  det  kom 
til  at  indeholde  1,5  pCt.  Soda.  Der  blev  paany  tilsat  5  Gram 
Fibrin  paa  hvilket  da  Pankreasglycerinextraktet  skalde  have 
gjort  sin  Indvirkning  gjældende.  Fibrinet  blev  imidlertid  slet 
ikke  paavirket,  medens  den  samme  Mængde  frisk  Glycerin- 
extrakt,  Fibrin  og  Sodaoplasning  var  fordajet  i  Labet  af 
kort  Tid. 

Bortset  fra  Indbringelsen  gjennem  Endetarmen  ere  vi  fore- 
labigt  ude  af  Stand  til  at  bringe  Pankreatinet  ned  i  Tarmen« 
uden  at  det  ved  at  passere  Maven  bliver  udsat  for  Pepsin- 
fordajelsen.  Anvendelsen  af  Pankreaspræparaterne  med  det 
Formaal  at  begunstige  Æggehvidefordejelsen  vil  derfor  kun 
kunne  faa  et  rationelt  Grundlag,  naar  det  kunde  lykkes  os 
at  beskytte  dem  mod  Mavefordejelsen  (f.  Ex.  ved  Kapsler  af 
et  passende  Stof)  eller  naar  det  —  sikkert  yderst  sjældne  — 
Tilfælde  indtraf,  at  Mavefordajelsen  var  fuldstændig  standset, 
eller  en  alkalisk  Reaktion  af  Maveindholdet  gjorde  det  mu- 
ligt, at  den  kunstige  Pankreasfordejelse  allerede  kunde  be- 
gynde i  Maven.  Da  nu  den  farste  Mulighed  endnu  ikke  er 
virkeliggjort,  og  den  anden  yderst  vanskelig  vil  komme  til 
at  foreligge,  kunne  vi  foreløbig  ikke  tænke  paa  at 
paavirke  Æggehvidestoffernes  Fordajelse  i  Tarm- 
kanalen ved  Hjælp  af  Pankreaspræparaterne. 


Paafisftiig  af  Fosfar. 

(Efter  Ny  Pharm.  Tid.    1879.   Nr.  24.) 


Paavisningen  af  Fosfor  i  Forgiftningstilfælde  er  nuomstunder, 
skriver  H.  Hager  i  « Pharm.  Centralhalle  20,  353 — 55,  en 
meget  let  Opgave.  Man  behaver  kun  at  blande  den  Masse, 
der  skal  undersages,  det  være  sig  Spise-  og  Drikkevarer, 
Exkrementer  eller  Maveindhold  med  Blyeddike  for  at  binde 
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mulig  tilstedeyærende  Svovlbrint,  kraftigt  ryste  en  Del  af 
denne  Blanding  i  et  Qlas  med  lidt  Æthylæther  og  derpaa 
lokke  dette  Qlas  jned  en  Prop,  om  hvilken  der  er  lagt  en 
med  Helvedesstensopleéning  vædet  og  endnu  fugtig  Strimmel 
Pergamentpapir,  s^uiledes  at  den  danner  en  U-formet  Bøj- 
ning om  Proppens  underste  Flade.  Glasset  stilles  saa  paa 
et  merkt  Sted,  og  Papiret  farves  da  metalglinsende  sort, 
ofte  i  Lebet  af  nogle  Minutter,  men  hvis  der  kun  er  en 
meget  ringe  Mængde  Fosfor  tilstede,  kan  der  dog  gaa  en 
halv  Time  med  til  Beaktionen.  Beaktionen  er  saa  fin ,  at 
den  lykkes  selv  ved  Tilstedeværelsen  af  en  saa  ringe  Mængde 
Fosfor,  at  de  sædvanlige  Methoder  give  et  negativt  eller 
tvivlsomt  Besultat.  Ætheren  opleser  de  tilstedeværende  Fosfor- 
partikler,  og  Ætfaerdampen  bringe  let  og  sikkert  Fosforet  i 
Berering  med  Helvedesstensopsesningen ;  man  maa  ikke  bruge 
Opvarmning,  da  Maveindhold,  Urin  o.  s.  v.  ofte  ved  Opvarm- 
ning udvikle  Dampe,  som  om  de  end  ikke  frembringe  den 
sorte  metalglindsende  Farve  dog  meddele  det  med  Helvedes- 
stensoplasningen  vædede  Papir  en  brun  Farve.  Man  vil  ved 
kemisk  Underaagelae_afen  Forgiftning,  hvor  GifteBTine  er 
bekjendt  og  hvorder  foreligger  Materiale  i  meget  ringe 
Mængde,  gjere  vel  i  ferst  at  foretage  den  beskrevne  Fosfor- 
preve.^Vil  man  ^erefter  naavise  Jostoret  paa  rapiret,  er  aet 
lÆdel^l  at  tugty"él  rar  sterre  Papirsstrimler  med  en 
5  pCt  Helvedesstensoplasning  og  anbringe  dem  i  en  Glas- 
klokke over  en  flad  Skaal,  der  indeholder  den  med  Blyeddike 
og  Æther  blandede  Masse;  efter  et  Par  Timers  Forleb  rulles 
disse  Strimler  sammen  og  digereres  i  et  Beagensglas  med 
Kongevand,  derpaa  tilblandes  Vand,  filtreres  og  inddampes 
til  et  lille  Volumen;  naar  man  da  tilsætter  fortyndet  Sal- 
petersyre og  Ammonmolybdænat  og  giver  et  Opkog,  vil  der 
fremkomme  et  gult  Bundfald  eller  idetmindste  en  gul  Farv- 
ning, Maar  man  vil  bevise  Fosforets  Tilstedeværelse  ved  dets 
Lysning  i  MÅfte,  Kan  man  ogsaa  betjene  sig  at  en  langt 
simplere  r'remgangsmaade  end  man  hidtil  har  plejet  at  bruge. 
Man  ryster  den  Masse,  der  skal  undersøges  med  Petroleums- 
æther.  Hvis  den  paagjældende  Masse  er  af  dejgagtig  Be- 
skaffenhed, maa  man  først  ved  Hjælp  af  Vand  gjere  den 
tykflydende,  er  den  derimod  tyndflydende,  tilsætter  man  noget 
Althæarod,  saaledes  at  den  bliver  mere  tykflydende,  hvorved 
Petroleumsætheren  lettere  kan  hældes  fra.  Den  fosforholdige 
Damp  af  denne  forholder  sig  ligeoverfor  det  med  Helvedes- 
sten  vædede  Papir  paa  samme  Maade  som  den  fosforholdige 
Ætherdamp,  kun  er  Virkningen  af  Petroleumsætheren  noget, 
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ved  ganske  smaa  Fosformængder  mepfet  langsommere  end 
ved  Ætherdampen.  Men  Udtrækket  af  Petroleumsæther  frem- 
byder paa  den  anden  Side  den  Fordel,  at  det  lader  sig  kon- 
centrere. Naar  man  helder  et  saadant  Udtræk  med  en  saa 
ringe  Fosformængde,  at  det  næsten  ikke  paavirker  Helvedes- 
stenspapiret  og  ikke  lyser  i  Merke,  naar  det  dryppes  paa  en 
Tallerken,  nd  i  en  lille  flad  Skaal  med  lodrette  Sideflader  og 
overlader  det  til  frivillig  Fordampning  (f.  Ex,  lader  20  Kcm. 
inddampe  til  Ecm.)  og  derpaa  i  et  fuldstændigt  mørkt  Rum 
udgyder  lidt  deraf  paa  en  flad  Tallerken  og  ved  at  bevæge 
denne  fremkalder  en  fuldstændig  Fordampning,  vil  der  vise 
sig  en  lysende  Flade.  Ved  Tilstedeværelse  af  rigeligere  Fosfor- 
mængder  vil  Lysningspraven  paa  denne  Maade  let  kunne 
demonstreres  for  Betten. 


Et  Tilfælde  af  TetanBs  ^  foraarsaget  Jtå  et  fremaieil 

Legeme  i  Øjet 

Efter  Dr.  J.  S  am  els  o  hn  i  KOln. 
(Centralbl.  f.  prakt.  Augenheilk.    November  1879.) 


J^n  46-aarig  Skumager  fik  en  af  de  smaa  Træpløkke,  hvormed  8aa- 
leme  befæstes ,  ind  i  venstre  Øje,  og  det  lykkedes  ham  ikke  at  fjæme 
den.  Da  den  ikke  foraar.sagede  nogen  Ulempe  i  de  nærmeste  Dage^ 
troede  han,  at  den  var  kommen  ud  af  sig  selv  og  fremstillede  sig  først 
efter  8  Dage  paa  Grund  af  Biepharospasmns  i  venstre  Øje  for  en  Læge, 
som  imidlertid  ikke  kunde  opdage  noget  fremmed  Legeme  og  forord* 
nede  Ziiikvand.  Krampen  i  Øjenlaagene  tiltog  imidlertid  og  udbredte 
sig  til  hele  venstre  Side  af  Ansigtet  og  Halsmusklerne,  tillige  indtraadte 
Aandedræts-  og  Synkebesværlighed,  hvorfor  Patienten  søgte  en  anden 
Læge.  Denne  fandt  Lungerne  sunde  og  mente  derfor,  at  der  alene 
forelaa  en  Krampe  i  Brystmusklerne;  hverken  den  konstante  Strøm 
eller  Amylnitrit  hjalp;  da  bragte  Patienten  omtrent  3  l)ger  efter  at 
Læsionen  havde  fundet  Sted  en  lille  Pløk,  som  var  falden  ud  at  venstre 
Øje  ved  at  gnide  det  og  angav,  at  Smerterne  i  Øjet  vare  tagne  af; 
den  paagjældende  Læge  henviste  ham  da  til  Forf.,  som  fandt  Patienten 
ret  kraftigt  bygget,  venstre  Øje  næsten  helt  tillukket,  venstre  Kind  stramt 
speendt,  venstre  Mundvig  trukken  nedad  og  udad,  M  sternocleidomast. 
stærkt  fremspringende.  Denne  tetaniske  Spænding  afløstes  af  og  til  af 
kloniske  Kramper,  som  navnlig  fremkaldtes  ved  Berøring,  saa  at  alle- 
rede nu  en  forhøjet  Reflexirritabilitet  kunde  konstateres.  Øjet  kunde 
kun  aabnes  og  holdes  aabent  med  Magt,  men  var  forøvrigt  ikke  be- 
skadiget. S.  '°/to,  H.  1V>  l^M  Akkomodation  og  Synsfelt  normale. 
Biepharospasmns  formindskedes  noget  ved  Tryk  paa  Ojennemgangs- 
punkterne  for  Nn.  supra-  og  infraorbitalis.  Han  vilde  ikke  indlade  sig 
paa  Nevrotomi,  og  6  Dage  senere  var  der  en  fuldt  udviklet  Tetanns, 


r 


91 


Tycfgemosklerne  Tåre  stærkt  spændte,  han  knnde  kun  med  Besvær 
synke  flydende  Ting,  Bogmnskleme  indtrukne,  haarde  som  et  Brædt, 
Musklerne  paa  Underlemmerne,  især  Strækkemusklerne,  stærkt  spændte 
og  en  »aa  forøget  Reflexirritabilitet,  at  man  nvilkaarligt  mindedes  om 
en  med  Stryknin  forgiftet  Frø,  den  ringeste  Rjsten  af  Bordet  frem- 
bragte heftige  Anfald  af  almindelige  Konmlsioner ;  Afføringen  meget 
træg^  Urinen  normal,  Tp.  37,8.  Prognosen  maatte  vel  stilles  som  tTiyl- 
som,  om  end  yed  det  langsomme  Forløb  ikke  fuldt  saa  slet  som  ved 
de  hurtigt  udviklede  Tilfælde  af  travmatisk  Tetanus.  Ved  Behandling 
med  Kloral  og  Bromkalinm  lykkedes  det  da  ogsaa  i  Løbet  af  3  Uger 
at  bringe  Tetanus  til  at  vige;  de  taniske  Kontraktioner  svandt  i  om- 
vendt  Rækkefølge  af  den,  i  hvilken  de  vare  optraadte. 

Et  Tilfælde  af  almindelig  Tetanus  efter  en  saa  ringe 
Læsion  af  6jet  er  vist  overordentlig  sjælden,  den  minder 
om  et  Tilfælde  af  Epilepsi  efler  et  kort  Tid  i  Conjnnktival- 
sækken  liggende  fremmed  Legeme  (beskrevet  af  Graefe.  Archiv. 
Bd.  1).  Desuden  afgiver  det  fotmentlig  en  god  Støtte  for 
den  Tbeori,  at  Tetanus  er  et  Udtryk  for  en  forbajet  Reflexirri- 
tabilitet af  det  centrale  Nervesystem,  som  indledes  og  for- 
ages ved  en  vedholdende  periferisk,  gjennem  Folelsesnerverne 
forplantet  Irritation. 


Nye  Bøger. 

Gynækologiske   og   obstetriciske   Meddelelser, 
udg.  af  Prof.  P.  Howitz.  2.Bd.    3.  Hæfte.   Kjebenh.   1879. 

I  Slutningen  af  forrige  Åar  udkom  et  nyt  Hæfte  af  dette 
Tidsskrift  —  det  'sjette  i  Bækken  —  og  hermed  er  andet 
Bind  afsluttet.  Tidsskriftet,  hvormed  vi  ved  dets  Fremkomst 
i  Foraaret  1877  udtalte  vor  fulde  Sympathi,  har  saaledes  vist 
sin  Levekraft  og  forhaabentlig  overstaaet  den  for  et  saadant 
Foretagende  vanskelige  ferste  Periode.  Det  udgives  fremdeles 
af  Prof.  Howitz,  roen  nu  under  Medvirkning  af  Docent 
Netzel  i  Stokholm,  Prof.  Sal tz man  i  Helsingfors  og  Prof. 
Schonberg  i  Eristiania;  det  har  indeholdt  hen  ved  30  sterre 
og  mindre  originale  Årtikier,  af  hvilke  5  skyldes  Howitz, 
andre  Stadfeldt,  Netzel,  Saltzman,  Hirscbsprung, 
Boye  o. s.  V.,  nogle  af  mere  videnskabeligt,  andre  af  rent 
praktisk  Indhold,  alle  læseværdige,  adskillige  meget  lærerige. 
Desuden  indeholder  hvert  Hæfte  en  < Litteraturoversigt*,  der 
giver  et  Extrakt  af  eller  rettere  et  ordnet  Overblik  over  den 
nyeste  gynækologiske  og  obstetriciske  Litteratur  i  Udlandet. 

Det  nys  udkomne  Hæfte  indeholder  foruden  denne  Over- 
sigt en  vellykket  Afhandling  af  H.  P.  Ørum  om  »den  be- 
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vægelige  Nyre  • ,  der  giver  en  alsidig  Fremstilling  af  denne 
Anomali,  tildels  baseret  paa  selvsta^ndige  Iagttagelser  og 
Overvejelser.  Endvidere  findes  en  lille  Artikel  af  Howitz, 
hvori  han,  støttende  sig  til  sin  Erfaring  fra  Efterbehandlingen 
i  Ovariotomi,  anbefaler  Brugen  af  « Vandpuder*  med  koldt 
Vand  som  Temperaturen  nedsættende  Metbode.  Hæftet  ind- 
ledes med  en  jffekrolog  over  Dr.  med.  J.  Boye,  ledsaget  af 
hans  Fortræt  i  Træsnit;  Nekrologen  er  skrevet  med  megen 
Varme  og  Sympathi  for  den  Afdade  og  skildrer  ham  baade 
som  Menneske  og  som  Læge,  særlig  fremhævende  hans  Be- 
tydning som  Gynækolog. 

Vi  haabe,  at  Tidsskriftet  fremdeles  maa  finde  dygtige 
Medarbejdere  og  en  stigende  Udbredelse;  dette  vil  være  til 
Gavn  for  Lægestanden  og  tillige  den  bedste  Len  for  Ud- 
giveren, den  Mand,  der  jo  har  skabt  Gynækologien  herhjemme, 
og  hvis  ihærdige  Bestræbelser  dens  nu  sikrede  Plads  skyldes. 


Beretning  om  Kommunehospitalet,  Øresunds- 
hospitalet  samt  Epidemilazaretherne  i  Kjeben- 
havn  for  1878.    Kjebenhavn.    1879.    219  Sider. 

Kommunehospitalet.  Antallet  af  behandlede  Pa- 
tienter var  8093  (423  flere  end  i  1877).  Det  daglige  Gjen- 
nerosnitstal  af  Indkomne  var  20,6,  af  Udgaaede  18,4,  af 
Dade  1,9.  Den  sterste  Belægning  forekom  i  Marts,  da  Pa- 
tientantallet var  742,  den  mindste  i  Juli,  da  Patientantallet 
yar  656,  Middelbelægningen  for  hele  Aaret  var  688.  Antallet 
af  Dede  var  699  (9,6  pCt.  af  de  udgaaede  og  ddde  Patienter). 
Sundhedstilstanden  i  Hospitalet  har  ifelge  Overlægernes  Be- 
retninger været  god  4  det  her  omhandlede  Åar.  Udskylning 
og  Desinficering  af  Betirader,  Pissoirer,  Spildevands-,  Kloset- 
og  Kloakledninger  er  foretaget  som  sædvanligt,  ligesom  for- 
skjellige  Hvidtninger  og  Udluftninger  have  fundet  Sted;  i 
Bagbygningens  averste  Etage  er  der  anbragt  elektriske  Ringe- 
apparater paa  Sygestuerne.  En  Vandledning  er  indlagt  til 
Hospitalet  fra  Nørrebro.  Der  er  udfærdiget  en  ny  Instrux 
for  Kandidaterne  og  truflfet  nogle  Bestemmelser  med  Hensyn 
til  Forholdet  til  St.  Hans  Hospitalet.  Ved  Aarets  Udgang 
var  der  ved  den  nye  Sygepleje  paa  1ste,  2den  og  3djé  Af- 
deling ansat  3  Plejemødre,  17  Assistenter  og  11  Elever. 

1ste  Afdeling  (Overlæge  Holmer).  Der  er  døde 
84  Patienter  o:  8  pGt.  af  Udskrevne  og  Døde  tilsammen. 
Atter  iaar  have  Krouptilfældene  endog  i  særlig  Grad  øvet  en 
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QgQnstig  Indflydelse  paa  Dedelighedsforholdet  De  ere  fore- 
komD6  med  epidemisk  Hyppighed  saa  godt  som  bele  Aaret 
nmdt  og  have  haft  en  meget  ondartet  Karakter.  Af  50  Hl- 
felde  ere  33  endte  med  Dåden.  Fradrages  Kroaptilfældene 
bli?er  DddeUgbedsforholdet  for  det  forløbne  Aar  5,1  pCt.  Af 
de  saakaldte  Hosnitalssygdomme  er  Rosen  opstaaet  i  Af- 
delingen i  6  Tilnaelde  paa  forskjellige  Stuer  i  forskjellige 
Maamder;  alle  6  Patienter  helbrededes;  andM  Hoepitalssyg- 
domme  ere  ikke  forekomne  i  Afdelingen;  304  Operationer 
medførte  46  Dødsfald,  deraf  de  32  efter  Trakeotomi;  fra- 
regnes disse,  nedsættes  Forholdet  fira  11,8  til  5,8  pCt. 

2den  Afdeling  (Prof.  Brfinniche).  Dødeligheds- 
forholdet 18,6  pGt.;  at  det  stiller  sig  nganstigere  end  tid- 
ligere, ligger  i  at  det  er  beregnet  noget  anderledes,  idet  de 
til  andre  Afdelinger  oyerfiyttede  samt  indbragte  Døende  ere 
tagne  med.  Af  Sosen  forekom  4  Tilfælde«  hvoraf  3  opstaaede 
i  Afdelingen ,  de  flyttedes  til  Epidemibygningen.  Af  I^^mi 
medbragtes  4  Tilfælde  fra  Byen,  hvoraf  1  helbrededes;  med 
Scarlatina  indUgdes  8,  med  Morbilli  1  og  med  Dysenteri 
4  Patienter,  der  alle,  saasnart  Diagnosen  var  stillet,  flyttedes 
til  Epidemibygningen.  Diftheritis,  som  i  det  forløbne  Aar 
vides  at  have  hersket  i  Omegnen  af  Kjøbenhavn,  aflagde 
ogsaa  et  Besøg  i  Afdelingen  og  afgav  tillige  et  Vidnesbyrd 
om  sin  Smitsomhed  og  sin  E^ne  til  ogsaa  udefra  at  for- 
plante sig  til  de  stønre  Centrer.  I  hele  Aaret  har  den  nye 
Sygeptejeordning  været  i  Gang  paa  Afdelingens  Kvindeside, 
og  Overlægen  udtaler  sin  Tilfredshed  med  Virkningen  heraf 
i  alle  Retninger. 

3dje  Afdeling  (Overlæge  F*  Trier).  DødeUgbedsfor- 
holdet  var  13,9  pCt.  Af  Hospitalssygdomme  forekom  kan 
4  TQfælde  af  Ansigtsrosen ,  hvoraf  de  3  opstøde  i  Epidemi- 
bygningen,  der  i  dette  Aar  var  underlagt  Afdelingen;  Bosen 
helbrødedes  i  alle  Tilfældene;  desuden  opstod  i  Afdelingen 

2  l^lftelde  af  tyfoid  Feber  og  2  af  Diftherifas,  hvoraf  det  ene 
endte  dødeligt,  samt  1  af  Skarlagensfeber.  I  Epidemibyg- 
ningen  behandledes  Bosen,  Skarlagensfeber,  Mæslinger,  i  de 

3  forstø  Maaneder  Blodgang  og  i  de  9  sidste  Diftheritis, 
samt  et  enkelt  TilfSelde  af  exanthem.  Tyfas,  der  belbrededes. 

4de  Afdeling  (Overlæge  Engelsted).  DødeUgheds- 
forholdet  var  1,4  pGt.  Af  Hospitalssygdomme  forekom  intet 
Tilfielde. 

5te  Afdeling  (Overlæge  Studsgaard).  Dødeligheds- 
forholdet var  8,9  pCI^  Bosen  er  optraadt  i  5  Tilfælde;  i  alle 
odgaaet  fra  en  tilstedeværende  lokal  Aflektion  til  dennes 

DgMkr.  t  Lager.  4.  R.  1.  Bd.  Kr.  6. 
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Omkreds,  hvorfor  den  vel  snarere  maa  betragtes  som  tilfældig 
Komplikation  end  som  egentlig  Hospitalssygdom ,  der  heller- 
ikke under  andre  Former  har  bjemsegt  Afdelingen;  2  Pa- 
tienter indlagdes  med  Pyæmi  fra  Byen.  Dødelighedsforholdet 
for  ,de  Opererede,  17,2  pCt.,  skylder  sin  heje  Procent  ude- 
lukkende Eroupepidemien.  Der  er  foretaget  505  Kloroforme- 
ringer, hvorved  intet  Ulykkestilfælde  er  indtruiTet. 

6te  Afdeling  (Overlæge  Gædeken).  Dødelighedsfor- 
holdet har  været  7,spCt.  Sundhedstilstanden  har  været  god, 
idet  der  kun  er  opstaaet  1  Tilfælde  af  Bosen  i  Afdelingen, 
3  Patienter  have  forsagt  Selvmord. 

øresundshospitalet  (Læge  C.  A.  Feilberg)  har  i 
Aarets  Leb  modtaget  78  Patienter.  Dødelighedsforholdet  er 
15,4  pCt.  De  47  Patienter  led  af  Dysenteri,  der  i  Beglen 
var  mild.  Dødeligheden  skyldes  deres  høje  Alder  og  Svæk- 
kelse ved  andre  uhelbredelige  kroniske  Sygdomme.  Ved  Aarets 
Begyndelse  og  Ende  fandtes  ingen  Syge  i  Hospitalet.  Sund- 
hedstilstanden har  været  god,  ingen  Hospitalssygdomme. 

Epidemilazarethet  paa  Enighedsværn  (Kom- 
munelæge Sandholt).  Her  behandledes  62  Patienter  med 
Dysenteri,  hvoraf  32  pCt.  døde;  ved  Aarets  Udgang  var  der 
ingen  Patienter.  Sundhedstilstanden  var  hele  Tiden  god, 
ingen  Hospitalssygdomme. 

Lazaretherne  ved  Kløvermarksvejen  (Kommune- 
læge Weywadt)  modtoge  3  Syge  med  Kopper,  2  med  Skaal- 
kopper;  alle  helbrededes. 


Beretning  om  St.  Hans  Hospital  for  Sindssyge 
i  1878.    Kjøbenhavn.    1879.    72  Sider. 

Ved  Begyndelsen  af  Aaret  1878  var  Fatienttilstanden  680, 
ved  dets  Slutning  705.  Patienternes  Antal  er  altsaa  steget 
med  25,  13  Mænd  og  12  Kvinder,  hvilken  Tilvæxt  er  større 
end  den  normalt  skulde  være,  og  selv  om  man  tager  med  1 
Beregning,  at  Tilvæxten  vil  stige  gjennemsnitligt  hvert  Aar, 
er~den  dog  navnlig  for  Kvindernes  Vedkommende  altfor  stærk. 
Det  har  været  yderst  vanskeligt  at  komme  Aaret  igjennem 
uden  at  skabe  nye  Pladser,  og  Overlægen  er  kun  bleven  holdt 
tilbage  fra  at  henvende  sig  til  Magistraten  for  at  erholde 
Tilladelse  og  Penge  til  Pladsernes  Forøgelse  af  Vanskelig- 
heden ved  at  finde  en  nogenlunde  tilfredsstillende  Løsning 
af  den  næsten  umulige  Opgave  at  overfylde  Hospitalet  uden 
at  skade  de  Syge.  Man  har  nemlig  for  at  skaffe  Plads  til 
over  700  Syge  (over  100  flere  end  oprindelig  bestemt)  maattet 


Ugentlig  Oversigt 


over  Bygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  Kjøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schlebaen  ,,irgentl.  Over8igt*^ 
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Ugeu  fra  den  14  til  den  20  Jmur. 


JVaS. 


Fra  Kjebenbavns  praktiserende  Læger  (186)  ere  i  Ugen  til 
d.  20.  Januar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1036  nye  Tilfælde. 
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l^'ra  Skibe  paa Rheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt: 
Tyfoid  Feber  1,  Gonoiré  1,  venerisk  Saar  1  lilMde. 

Under  ,.andre  Farsoter**  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Timide:  Conjanotivitis  2,  Furankler  2,  Erythem2,  Bubeol»2, 
Zona  1  og  Urticaria  2  TilMde. 

Y^riirheMMie«    Koldt  Vejr  med  nordlige  Vinde  og  Snebyger. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  20.  Janaar,  fordelte  efter 

Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversif^t  over  DodsraMenc  eflor  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dødfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  20.  Januar. 
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benytte  ethvert  passende  Barn  til  at  opstille  Senge  i  og*  be- 
lægge enhver  Seng;  en  yderligere  Foragelse  af  Patienttallet 
vil  altsaa  nødvendig  fare  til  enten  at  indrette  nye  uhensigts- 
mæssige Bum  til  Patientlokaler  eller  opstille  flere  Senge  i  de 
allerede  existerende  end  de  kunne  modtage  uden  at  stode  an 
imod  Hygiejnens  billigste  Fordringer.  Begge  Udveje  anser 
Overladen  for  lige  uheldige  og  er  derfor  tilfreds  med  hidtil 
at  have  kunnet  undgaa  dem.  Dette  vil  i  den  nærmeste 
Fremtid  ikke  længere  være  muligt,  men  det  maa  tjene  til 
Beroligelse,  at  allerede  inden  1879  vi^r  begyndt,  var  de  første 
forberedende  Skridt  gjorte  til  en  Udvidelse  af  Hospitalet  med 
240  Pladser,  saa  at  Overfyldningen  kun  vil  vare  i  to  Aar,  og 
man  fra  Begyndelsen  af  1881  vil  kunne  belægge  de  pro- 
jekterede Sygepavilloner  med  Patienter.  Ogsaa  Indretningerne 
til  de  for  Patienterne  saa  vigtige  Strandbade  ville  kræve  en 
Udvidelse  eller  Omordning,  Indretning  af  en  Badegaard. 
Sandhedstilstanden  har  ogsaa  i  1878  været  god,  og  der  er 
ikke  forekommet  noget  Tilfælde  af  Hospitalssygdomme. 


Afcke^  Under  21de  Januar  er  Dr.  med.  C.  J.  E.  Hornemann, 
E.  af  D.  og  Dbm.,  efter  Asnøgamg  allem.  aftkediget  fra  det  bam  oyer- 
dngne  Hverv  som  Medlem  af  det  kgl.  Snndhedskolleginm,  og  er  Jostita- 
oriniBteriet  derbos  allem.  bemyndiget  til  at  tilkjendegiye  Dr.  med.  Hor  n  e- 
mann  Ha.  Majeat»ts  allerbøjeste  Tilfredsbed  med  hans  fortjenstlige 
Virksombed  som  Medlem  af  det  nssvnte  KoUegionu 


WMBTMlier.  Under  21de  Janoar  er  der  aUem«  tiUagt  Overlæge 
Tod  Kjebenbavns  Kommnnebospital  og  Professor  ved  Kjøbenhavns  Uni« 
Tersitet  Dr.  med.  C.  G.  Gædeken  og  Distriktslæge  i  Kjøbenhavns 
Amts  nordre  (Lægedistrikt,  Dr,  med.  J.  O.  Ditlevsen  Ordre  til  som 
Medlemmer  at  indtræde  i  det  kgl.  Snndbedskolleginm. 


BfMkM«      Den    24de  Jannar  døde  prakt  Læge   Carl   Anders 
Jessen,  69  Aar  gi.,  i  Kjøbenbavn. 


M  Mdldwke  Sehkik  1  liabeaha?at  Møde  Tirsdag  den  8dje  Febmar 
18S0  Kl.  1. 

Prosektor  Chiewitz:   Nogle  Træk  af  Lind«ens  Udviklingshistorie. 

Mindre  Meddelelse. 
Overlæge,  Dr.  med.  F.  Trier:  Kasuistik. 


ietMse.     I  Tabellen  Side  78  bedes  for  Aaret  1868  Dødeligheds- 
procenten for  Klassen  over  16  Aar  rettet  til  1,». 
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Bekjendtgjørelser. 


Institut  for  Svensk  Sygegymnastik  og  Massage 

(Kronprinsessegade  22) 
er  aabent  for  Herrer  Kl.  7— 9  og  IVs— 2V2, 
for  Damer  og  Barn  KL  11— 12  og  2V2— 3Vs. 
Behandling  i  Hjemmet  efter  nærmere  Aftale. 

•re  Kramp. 

. ^^ ^ , ^       ^ 

^ — —  -  - i__  j I    -  -  -  — I — -         ■ "^ 

En  Kandidatplads  ved  den  nerrejyske  Sindssygeanstalt 
bliver  ledig  den  1ste.  Marts  d.  Å.  Den  besættes  for  et  halvt 
Åar,  og  Lennon  er  300  Kr,  for  Halvaaret  samt  fri  Station. 

Ansøgninger  om  Pladsen  indsendes  til  Direktionen  i 
Ldbet  af  3  Uger  fra  Dato. 

Sindftfljgeanstalten  ved  Aarhus, 
.den  24de  Januar  1880. 

R.  Holm. 


•  •  ■•  t 


Hos 

Tandlæge  Thorlakson, 

Tordenskjoldsgade  Nr.  12, 

foretages  Taa4«peraiiMer  wfcr  Ie4«?else 

hver  Søgnedag  fra  Kl.  1—2. 

C.  .A&h.  &  ^Sons  Dental-Depot,   Boldhnsgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

I  Begyndelsen  af  Februar  Maaned  d.  A.  nedsætter  jeg 
mig  som  prakt.  Læge  i  Fredensborg. 

AsM«ai  E«nfaig. 

Idag'er  udkommen: 

Kontrolsystemets  Virkninger 

férMemMligt  i  laglan«  I  Ailefaiag  af  féh^oH  fir  iH 

I  •Dgeikrift  tw  Læger •  (Ir.  li  die) 

af  O.  M.  aiersingr, 

fhr.  Stiftslægre. 

Pris:  50  øre. 

WilkelM  Prim  Hef-kghaidel^ 

52,  St.  Kjøbmagergade  ved  Forcellænsfabrikeo. 


c.  A.  ReitaelB  Forlag.    Bianco  Lnnos  Kgl.  Hof-Bogtrykkeri. 


^•beiktfi.  1. 7.  rebmr  188«, 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Bække  I.  Nr.  7. 


Redigeret  af  Dr.  V.  B«4de. 


hdMåt  Drasche:  Inhalationer  af  benzoesort  Natron  som  Middel 
mod  Fthiflis.  Skolernes  Forhold  overfor  Elever,  i  hvis  Hjem  der  er 
udbrudt  en  smitsom  Sygdom.  £.  R.  Ko  her t:  En  Morfinfor^fltning, 
belhredet  ved  Atropin.  L«ge-Examen  i  Janoar  1880.  Vakance. 
Bettels^    Bekjendtgjørelser. 


IihahtitBer  af  lieuMswrt  Natrra  mm  Hiåit\  mo4 

PtUste, 

£fter  Prof.  D ras che.    (Wiener  med.  Woehenschr.   Nr.60--52.    1879.) 


Det  vakte,  som  det  vil  erindres,  den  sterste  Opmærksomhed 
i  bele  Lægeverdenen,  da  der  i  afvigte  September  Maaned  fra 
Innsbruck  fremkom  en  Meddelelse  om,  at  Lungesvindsoten, 
under  alle  dens  forskjellige  Stadier,  kunde  helbredes  ved  et 
saa  simpeU  og  let  tilgængeligt  Middel  som  det  benzoesure 
Natron,  anvendt  til  Inhalationer.  1  den  første  Meddelelse, 
der  ievrigt  ikke  bar  Præget  af  nogen  stor  Grundighed,  om- 
taltes 15  Til&elde,  tildels  med  Kaverner  paa  over  en  knyttet 
Haands  Sterrelse,  som  paa  denne  Maade  vare  helbredede  i 
forbavsende  kort  Tid.  Virkningen  skulde  bero  derpaa,  at  det 
omhan^ede  Salt  destruerede  de  parasitiske  Organismer  i 
Langerne,  som  formodedes  at  være  Sygdommens  Aarsag. 
Hvor  utrolig  end  Meddelelsen  om  disse  Vidunderkure  strax 
maatte  forekomme,  saa  fik  den  dog  en  starre  Vægt  derved, 
at  den  var  udgaaet  fra  den  af  Prof.  Bokitansky  ledede 
Klinik. 

Anvendelsen    af  Benzoepræparater   til   Indaanding   ved 
Lungesygdomme  er  ievrigt  ingenlunde  ny;  Forf.  har  selv  for-* 

44«  Rakke.  IsU  Bd. 
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sagt  Benzoetinkiur  paa  den  Maade  ved  profas  Bronkorrhe, 
men  uden  væsentlig  Virkning.  Det  er  faret  Schullers 
exakte  Forsag,  som  have  godtgjort  det  benzoesure  Natrons 
antimykotiske  Virkning;  han  fandt,  at  Dyr,  der  vare  infi- 
cerede med  Tuberkulose  og  stærkt  angrebne  deraf,  kunde 
komme  sig  igjen  ved  Anvendelsen  af  Inhalationerne  af  benzoe- 
surt  Natron,  medens  andre  Forsøgsdyr,  som  ikke  fik  disse 
Indaandinger,  gik  tilgrunde  af  universel  Tuberkulose.  I  Hen- 
hold til  disse  Forsag  blev  Midlet  ogsaa  forsagt  paa  Mennesker 
baade  paa  den  kirurgiske  og  den  medicinske  Klinik  i 
Greifswald. 

Fire  Uger  efker  den  ovenomtalte  Meddelelse  fremkomi 
der  fra  Rokitansky  selv  en  Udtalelse,  som  paa  det  mest 
Utvetydige  viste,  hvilken  umotiveret  Sangvinitet  man  havde 
hengivet  sig  til;  der  var  her  ikke  Tale. om  nogen  Heling  af 
Lungekaverner  eller  overhovedet  om  helbredede  Tilfælde.  Den 
hele  Behandlingsmaade  betegnedes  som  en  væsentligst  anti- 
bakteriel, idet  Sygdomskimene  destrueres  paa  selve  det  an- 
grebne Sted  ved  det  indaandede  Salt,  men  desuden  har  Me- 
thoden  ogsaa  andre  Fortrin;  Luftvejene  renses  for  Sekret, 
hvorved  Irritationen  til  Hoste  formindskes,  endvidere  for- 
hindres Sekretet  fra  at  fortykkes  og  undergaa  den  osteagtige 
Omdannelse,  ogsaa  Selvinfektionen  ved  Nedsynkning  af  Se- 
kretet forhindres,  og  det  sammenfaldne  Lungevæv  udvides* 
Dette  sidste  Resultat  kan  ogsaa  fremmes  ved  Elektrisering 
af  Aandedrætsmusklerne.  Nogen  Indflydelse  paa  Feberen 
have  Inhalationerne  ogsaa.  Som  væsentlige  Hjælpemidler 
ved  Kuren  anbefaler  Forf.  en  kraftig  Kost  og  en  sund  Leve- 
maade. 

For  at  opnaa  en  sikker  antibakteriel  Virkning  maa  man 
efter  Ro  kit  an  s  kys  Angivelse  hver  Dag  bruge  til  Indaanding 
saa  meget  benzoesurt  Natron,  som  svarer  til  1  pro  mille  af 
Legemsvægten;  den  Patient,  der  vejer  100  Pd.,  skal  altsaa 
daglig  bruge  50  Gram.  Rokitansky  benytter  til  Indaan- 
dingerne  det  mindre  Siegle'ske  Apparat,  af  hvilket  han  dog 
udelader  Samletragten  og  gjar  det  lodrette  Rer,  som  gaar 
ned  i  Medikamentglasset,  noget  videre.  Indaandingerne  skulle 
foretages  2  Gange  daglig.  Morgen  og  Afben;  Munden  skal 
derunder  holdes  vidt  aaben,  i  fornadent  Fald  fastholdes  Tunge- 
spidsen med  et  Stykke  Linned,  eller  Tungen  trykkes  ned 
med  en  Spatel, .  for  at  Dampstrammen  kan  have  saa  fri  Pas- 
sage som  muligt  og  ikke  standses  af  Tungeroden  og  Gane- 
buerne. Patienten  skal  under  hele  Seancen  foretage  dybe  og 
forcerede  Indaandinger,  indtræder  der  Hoste,   er  det  Tegn 
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paa,  at  Medikamentet  er  kommet  ned  i  Langerne.  Ferst 
naar  der  ikke  opbringes  mere  med  Hosten,  kan  man  antage, 
at  Loflvejene  ere  saaledes  rensede,  at  Medikamentet  kan 
komme  frit  til  Indvirkning  i  selve  Langen.  Saa  vidt  Boki- 
tanskys  Meddelelse. 

De  kliniske  og  pathologisk  -  anatomiske  Undersegelser, 
der  i  de  senere  Aar  ere  blevne  anstillede  for  at  opdage  og 
paavise  et  sapponeret,  specifikt  Fthisiskontagiam  og  dettes 
Bærer,  have  endna  ikke  fart  til  noget  sikkert  Besoltat,  og 
derfor  maa  Antagelsen  af  Sygdommens  parasitiske  Oprindelse 
endnu  betegnes  som  en  abevist  Hypothese.  Vel  har  Elebs 
i  tuberkuløse  Masser  fundet  en  Svampform  (Monas  tuberculos.), 
der  kan  dyrkes  videre  og  indpodes  med  Resultat,  men  hans 
Undersegelser  ere  ikke  blevne  godkjendte  fra  andre  Sider,  og 
endnu  er  det  ikke  lykkedes  morfologisk  at  paavise  den  tuber- 
knlese  Oifl;;  lignende  Formelementer  kunne  ogsaa  findes  i 
ikke  fthisiske  Lunger.  Dertil  kommer,  at  Foraeg  med  anti- 
mykotiske  Midler  vise,  at  disse  Stoffer  ere  aldeles  magteslese 
ligeoverfor  Udviklingen  *af  disse  Svamformer  i  Lungerne ;  selv 
efter  de  mest  vedholdende  Indaandinger  af  benzoesurt  Natron 
findes  Mængden  af  Bakterier  i  en  Fthisikers  Opspyt  næppe 
formindsket,  og  selv  paa  en  saa  let  tilgængelig  Slimhinde 
som  Luftrarshovedets  kan  man  ikke  ved  de  nævnte  Midler 
forhindre  Bakteriernes  Udvikling. 

Den  hele  her  omhandlede  Sag  har  givet  Anledning  til, 
at  man  paany  har  diskuteret  Spergsmaalet  om,  hvorvidt  det 
er  muligt  ved  Hjælp  af  de  sædvanlige  Inhalationsapparater 
at  bringe  Medikamenter  i  Dampform  ned  i  Luftrersgrenene 
eller  endog  helt  ned  i  Lungerne.  Som  bekjendt  kan  Eulstav, 
der  indaandes,  aflejres  i  Alveolerne  i  saadan  Mængde,  at 
disse  blive  helt  opfyldte  deraf  (Tr au be).  Ganske  (let  Samme 
gjælder  ogsaa  om  Metal-,  Sand-,  Kisel-  og  Tobaksstøv;  der 
er  derfor  ikke  Tvial  om,  at  faste  Støvpartikler  med  Aande- 
drættet  kunne  føres  helt  ned  i  Lungerne,  og  hvorfor  skulde 
ikke  det  Samme  være  Tilfældet  med  de  meget  fine  Draaber 
af  en  Vædske,  de  ville  vel  næppe  møde  større  Modstand  mod 
derea  Fremtrængen  i  Bronkierne  end  de  kantede  og  spidse 
bste  Partikler. 

For  at  vinde  en  bestemt  Overbevisning  i  saa  Henseende 
foretog  Forf.  en  Bække  Forsøg.  Det  hensigtsmæssigste  Ma- 
teriale hertil  fandt  han  det  ^ule  Cyanjærnkalium  at  være. 
For  at  undersøge  dets  Forhold  til  enkelte  Sekreter,  blev  det 
forst  anvendt  til  indvortes  Brug  i  Doser  paa  Vs — 1  Gram; 
det  kunde  derefter  ikke  paavises  hverken  i  Spyttet  eller  i 
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Expektoratet,  hvorimod  Urinen  efter  kort  Tids  Forlab  viste 
en  ejendommelig  Beaktion;  medens  nemlig  Tilsætning  af  en 
Jærnkloridoplesning  ikke  gav  den  blaa  Farve«  som  altid 
fremtræder,  saasnart  Urinen  indeholder  Spor  af  det  gale 
Cyanjærnkalium,  fremtraadte  Farvningen  ferst  ved  Tilsætning 
af  en  Jærnforilteoplesning«  hvoraf  det  altsaa  fremgik,  at  det 
gule  Cyanjærnkalium  var  iltet  videre  til  redt  Cyanjærnkalium, 
et  Faktum,  der  staar  i  Modstrid  med  Angivelserne  i  de  fleste 
farmakologiske  Lærebøger.  Rigtignok  viser  der  sig  ogsaa  en 
blaalig  Farvning,  naar  Urinen  henstaar  i  længere  Sd  blandet 
med  en  Opløsning  af  Jærnklorid,  men  dette  skyldes  da  vistnok 
dette  Stofs  delvise  Reduktion  til  et  Foriltesalt 

Ved  Indaandingsforsøgene  med  det  gule  Cyanjærnkalium 
gjaldt  det  først  om  at  konstantere,  hvor  langt  dette-  Stof  i 
Spray-Form  kan  trænge  ned  i  Luftvejene.  For  at  faa  de 
paalideligste  Resultater  blev  der  til  Forsøgene  kun  anvendt 
Individer,  der  iforvejen  vare  indøvede  i  Proceduren.  Som 
Fulverisationsvædske  anvendtes  en  Opløsning  af  4  Gram  gult 
Cyanjærnkalium  i  40  Oram  Vand.  *  Seancerne  havde  en 
Varighed  af  12  Minutter.  Efter  Seancens  Afslutning  blev 
den  Vædske,  der  havde  afsat  sig  i  Munden  og  Svælget,  Qærnet 
ved  Udskylning  og  Gurgling  med  Vand.  Dernæst  blev  der 
med  Mellemrum  paa  et  Kvarter  anbragt  en  Draabe  af  en 
svag  Jærnkloridoplesning,  dels  paa  forskjellige  Punkter  af 
Mundens  og  Svælgets  Slimhinde,  dels  paa  det  opbragte 
Expektorat,  ligesom  ogsaa  den  samtidig  udtømte  Urin  blev 
prøvet  baade  paa  det  gule  og  det  røde  Cyanjærnkalium.  I 
Løbet  af  de  første  2 — 3  Timer  efter  Inhalationen  viste  baade 
Mund-  og  Svælgslimhinden  og  det  opbragte  purulente  Expek- 
torat en  mørkeblaa  Farvning  ved  Tilsætning  af  Jærnklorid- 
opløsningen.  Efter  Forløbet  af  4  Timer  viste  der  sig  kun 
en  svag  Farvning  af  Tungeroden,  hvorimod  Expektoratet  gav 
en  dyb  blaa  Farve.  Medens  senere  Mund-  og  Svælgslim- 
hinden ikke  gav  nogen  Reaktion  med  Jærnkloridet,  var  dette 
heller  ikke  ved  overfladisk  Berøring  istand  til  at  farve  Expek- 
toratet, hvorimod  det  frembragte  en  karakteristisk  om  end 
lysere  blaa  Farve,  naar  det  henstod  nogen  Tid  intimt  blandet 
med  Expektoratet;  dettes  Sejghed  og  Koagulationen  af  Ægge- 
hviden paa  Overfladen  hindrer  nemlig  Reagenset  fra  at  trænge 
ind  i  dets  Masse. 

Da  nu  det  opbragte  Expektorat  vedblev  hele  11  Timer 
efter  Indaandingen  at  vise  en  karakteristisk  Reaktion,  lang 
Tid  efter  at  Mund-  og  Svælgslimhinden  havde  ophørt  at 
farves  af  Jærnkloridet,  saa  kan  det  ikke  antages,  at  det  gule 
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Cyanjærnkalium  er  tilblandet  Expektoratet  i  de  avre  Dele  af 
Lnftyejene,  men  man  gaa  nd  fra,  at  det  er  tilblandet  det 
ID  statn  nascente  paa  selve  Dannelsesstedet.  Fimreepitbelet 
vil  bos  de  Tuberkulese,  der  have  lidt  af  langvarige  Eatarrber 
næppe  bave  stor  Betydning  med  Hensyn  til  en  videre  Ud- 
bredning  af  den  Yædske,  der  er  afsat  i  Lnftrarsgrenene. 
Man  knnde  nu  tænke  sig,  at  det  gale  Gyanjærnkalinm  kunde 
være  tilfert  Bronkialslimhinden  gjennem  Blod-*  og  Lymfe* 
banerne,  men  herimod  taler,  dels  at  dette  Stof  sandsynligvis 
i  Blodet  omdannes  til  det  røde  Cyanjærnkalium,  og  dels. den 
Omstændighed,  at  Mund-  og  Svælgslimhinden  saa  tidligt  op- 
hører at  give  nogen  Reaktion  med  Jærnkloridet.  Der  finder 
en  stadig  Nydannelse  og  en  stadig  Udtommeise  Sted  af  Sekret 
fra  de  tuberkulese  Lungepartier,  og  naar  Sekretet  under  saa- 
danne  Forbold  kan  vedblive  11  Timer  igjennem  at  indeholde 
gult  Cyanjærnkalium,  saa  ligger  der  heri  et  Bevis  for,  at  en  god 
Del  af  dette  Stof  maa  være  kommet  dybt  ned  i  Luftvejene. 
Patienter,  der  ere  godt  indøvede  i  Proceduren,  ville  ogsaa 
stadig  kunne  føle  det  indaandede  medikamentelle  Stof  trænge 
frem  bag  Brystbenet.  Forf.  mener  ogsaa,  at  man  vil  kunne 
tilføre  Lungerne  en  ikke  ringe  Mængde  af  det  benzoesure 
l^atron  ved  at  lade  Patienterne  opholde  sig  i  et  aflukket 
Bum,  hvor  en  kraftig  Spray  fylder  Luften  med  en  fin  fordelt 
Opløsning  af  dette  Stof. 

Forf.  gjer  derefter  gjældende,  at  Prof.  Rokitanskys 
Bemærkninger  om  Inhalationernes  Virkemaade  hvile  paa  et 
rent  theoretisk  og  fuldstændigt  uholdbart  Ræsonnement.  Den 
antibakterielle  Virkning  skulde  efter  Rokitanskys  Mening 
først  blive  fremtrædende  ved  et  bestemt  Forhold  (1  Del  til 
1000  Dele)  mellem  det  indaandede  benzoesure  Natron  og 
Patientens  Legemsvægt.  En  Patient,  der  vejer  50  Kilogram, 
skulde  hver  Dag  optage  gjennem  Indaandingen  50  Gram 
benzoesurt  Natron  opløst  i  1000  Gram  Vand;  Medikament- 
glasset  ved  det  anvendte  Apparat  rummer  omtrent  40  Gram, 
det  skulde  altsaa  fyldes  25  Gange,  og  da  det  tømmes  ved 
6  Minutters  Virksomhed  af  Apparatet,  skulde  altsaa  en  saadan 
Patient  i  det  Hele  anvende  2V2  Time  daglig  til  vedholdende 
Inhalation.  Et  saa  anstrængenee  Arbejde  vilde  næppe  nogen 
Fthisiker  kunne  holde  ud  i  Længden.  Hertil  kommer,  at 
langtfra  den  hele  Mængde  af  Medikamentet,  som  bringes  i 
Spray -Form,  kommer  ned  i  Luftvejene.  Anvender  man 
Samletragton  ved  det  Siegle'ske  Apparat,  vil  mindst  Halv- 
delen fortættes  langs  dennes  Sider  og  dryppe  ned  i  draabe- 
flydende  Tilstand,  en  Del  gaar  tilmed  tilspilde  ved  at  spredes 
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i  Luften,  ved  at  afsættes  i  Patientes  Ansigt  paa  Mund-  og 
og  Svælgslimhiniien,  hvorfra  det  for  en  stor  Del  spyttes  ud 
igjen,  medens  Udaandingsluften  stadig  blæser  en  stor  Del  af 
Dampen  bort.  Udelader  man,  som  Bokitansky  tilraader, 
Brugen  af  Samletragten,  vil  man  af  Hensyn  til  Dampens 
Varme  blive  nedt  til  at  holde  Ansigtet  i  en  vis  Afstand  fra 
den  Aabning,  hvorfra  Dampen  strømmer  ud,  og  jo  starre 
Afstanden  er,  desto  starre  bliver  Dampkeglen,  og  desto  mere 
vil  der  gaa  tabt  af  Dampen,  og  da  ogsaa  her  de  ovennævnte 
Aarsager  til  Spild  ere  medvirkende,  kan  man  ikke  gaa  ud 
fra,  at  mere  end  den  halve  Mængde  af  det  anvendte  benzoe- 
sure  Natron  virkelig  kommer  ned  i  Luftvejene.  Ogsaa  Ro  ki- 
tans kys  Raad  at  holde  Tungen  fast  eller  trykke  den  ned 
under  Inhalationen  er  uheldigt;  thi  dels  vilde  en  saadan 
Fremgangsmaade  være  altfor  generende  for  mange  Patienter, 
dels  vilde  den  kun  bidrage  til  at  vanskeliggjere  selve  Ind- 
aandingen  af  det  medikamentelle  Stof. 

Endelig  meddeler  Forf.  Resultaterne  af  sine  Forseg  ined 
denne  Behandlingsmaade  i  20  Tilfælde  af  Fthisis.  For  lettere 
og  najagtigere  at  kunne  kontrollere  Resultaterne,  anstilledes 
Forsegene  kun  paa  mandlige  Individer  i  en  Alder  af  fra 
19  til  54  Aar,  liggende  paa  2  til  hinanden  stadende  Syge- 
stuer. Fra  den  Dag,  da  Forsagene  paabegyndtes,  toges  dertil 
blandt  de  nyankomne  Fthisikere  dem,  der  viste  megen  Fær- 
dighed og  Villighed  til  at  gjennemfare  Proceduren  najagtigt; 
paa  den  Maade  bleve  alle  Sygdommens  forskjellige  Stadier 
ligefra  de  allerfarste  til  de  allersidste  repræsenterede  blandt 
Forsagsindividerne,  4  af  dem  led  af  begrænsede  Katarrher  i 
Lungespidserne,  12  af  mere  eller  mindre  udbredte  Fortæt- 
ninger, og  hos  4  endelig  var  der  udviklet  Kaverner.  .  7  af 
dem  havde  lidt  af  gjentagne  Blodspytninger,  4  derimod  havde 
kun  af  og  til  haft  Blodstriber  i  Expektoratet.  Paa  den  Tid, 
da  Behandlingen  blev' paabegyndt,  vare  de  9  feberfri,  de  11 
led  af  Feber  med  Temperaturgrader  paa  38—40,2°.  Hos  en 
enkelt  Patient  fortsattes  Inhalationerne  i  50  Dage,  tilsidst 
med  40  Gram  om  Dagen,  og  i  det  Hele  anvendte  han  til 
Inhalation  888  Gram  benzoesurt  Natron;  6  Patienter  brugte 
ikke  over  10  Gram  om  Dagen.  Der  anvendtas  her  den  For- 
sigtighed, at  den  Vædske,  der  fortættedes  i*  Samleraret,  blev 
opsamlet  og  igjen  hældt  i  Medikamentglasset,  saa  at  Sean- 
cerne fik  en  forholdsvis  lang  Varighed.  Paa  den  Maade  til- 
fares der  naturligvis  Lungerne  en  starre  Mængde  af  det 
benzoesure  Salt,  men  paa  den  anden  Side  forager  Seancernes 
Ls^ngde  de  Ulemper,  der  ere  knyttede  til  denne  Behandlings- 
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maade ,  og  som  ofte  kræve  en  Afbrydelse  af  Kuren  for  kor- 
tere eller  længere  Ud.  Saaledes  udviklede  der  sig  hos  2  For- 
segsindivider  Pleuritis  med  Gnidningslyd ;  10  andre  Patienter 
bleve  af  mer  eller  mindre  faretruende  Tilfælde  tvungne  til  at 
afbryde  Kuren.  Meget  ofte  fremkalder  Proceduren  Beklemthed, 
Aandened  ja  endog  Kvælningssymptomer,  den  samtidig  for- 
agede  Hoste  varede  haardnakket  ved  Dag  og  Nat  igjennem, 
Svimmelhed,  Angst,  Tyngde  i  Hovedet,  Svulst  af  Ansigtet, 
Brækning,  Hikke  o.  s.v.  vare  temmelig  jævnligt  indtrædende 
Symptomer.  Efter  langvarig  Fremtrækniog  eller  Nedtrykning 
af  Tungen  klagede  Patienterne  ofte  over  Smerte  i  Kjæve- 
leddene ,  i  det  Hele  var  Proceduren  dem  gjennemgaaende 
ubehagelig,  og  de  vare  i  Beglen  glade  over  enhver  Afbrydelse 
i  Kuren.  Særligt  naar  Samletragten  ikke  anvendes,  frem- 
kaldte Dampen  Kloen  og  Brænden  ja  endog  ekzematese  Hud- 
udslet  i  Ansigtet;  disse  Tilfælde  kunne  dog  forebygges  ved 
iforvejen  at  pensle  de  paagjældende  Hudpartier  med  Glycerin. 

Af  de  paa  denne  Maade  behandlede  20  Patienter  dade 
de  6,  3  vare  ved  Afslutningen  af  denne  Meddelelse  i  Syg- 
dommens sidste  Stadium,  5  vare  udskrevne  noget  bedrede, 
medens  Tilstauden  hos  de  avrige  6,  der  endnu  befandt  sig 
paa  Hospitalet,  enten  var  forværret  eller  havde  holdt  sig 
nogenlunde  uforandret  Heraf  fremgaar  det  altsaa  utvivlsom^ 
at  den  her  omhandlede  Behandlingsmaade  ikke  viser  nogen 
specifik  kurativ  Virkning  ligeoverfor  Fthisis;  hvorvidt  man 
overhovedet  maa  frakjende  den  al  Indflydelse  paa  denne 
Sygdom,  maa  fremgaa  af  en  Undersagelse  af,  om  den  er 
istand  til  at  paavirke  de  Symptomer,  der  have  den  væsent- 
ligste Betydning  for  Forlabet  af  den  fthisiske  Proces. 

For  det  Farste  iagttager  man  næsten  altid  en  Foragelse 
af  Hosten  og  Opspytningen  under  Indaandingerne;  dette 
skyldes  dels  de  derved  nadvendiggjorte  dybere  Indaandinger, 
dels  den  Benzoesyre,  som  bliver  frigjort  i  selve  Dampen,  og 
som  baade  irriterer  Bronkialslimhinden  og  gjar  Sekretet  mere 
flydende  og  lettere  at  opbringe.  Ofte  optræder  der  ogsaa 
Åandenad,  særligt  hos  Patienter  med  emfysematisk  Forandring 
af  Lungerne  jævnsides  med  de  fthisiske.  Ganske  sikkert  ses 
det  ogsaa,  at  Patienterne  hoste  og  opspytte  mindre  efter  Ind- 
aandingerne,  men  dels  er  en  saadan  Bedring  kun  forbigaaende, 
dels  iagttages  den  ogsaa  ofte  efter  Indaanding  af  rene  Vand- 
dampe. 

Eftersom  Feberen  har  en  meget  væsentlig  Betydning  for 
Udviklingen  af  den  fthisiske  Proces,  maa  ethvert  Lægemiddel 
som  har  en  kurativ  Virkning  ved  denne  Sygdom,  ogsaa  vise 
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sig  virksomt  ligeoverfor  den  komplicerende  Feber/  Af  de 
9  Patienter,  der  ved  Kurens  Begyndelse  vare  feberfri,  kom 
der  hos  de  5  efter  flere  Ugers  Brug  af  Inhalationerne  Feber 
med  Temperaturgrader  paa  indtil  39,4'',  medens  omvendt 
2  andre,  tidligere  febriciterende  Patienter  bleve  feberfri  under 
Inhalationskuren.  Hos  de  avrige  9  Patienter  forholdt  Feberen 
sig  under  Kuren  paa  yderst  forskjellig  Maade,  snart  var  den 
svagere,  snart  stærkere,  snart  vedholdende,  snart  intermitte- 
rende ved  Temperaturg^ader  paa  indtil  40,2°,  og,  hvad  der 
var  det  karakteristiske,  Forandringerne  i  Feberens  Intensitet 
kunde  ikke  bringes  i  nogetsomhelst  Forhold  hverken  tU  den 
Tid,  Patienten  havde  brugt  Kuren,  eller  til  Mængden  af  an- 
vendt benzoesurt  Natron.  I  ethvert  Fald  fremgaar  det  sik- 
kert af  disse  Iagttagelser,  at  Indaandingerne  af  det  benzoe- 
sure  Natron  ikke  viste  nogensomhelst  Indflydelse  paa  Feberen 
hos  de  Fthisikere,  der  forsegte  denne  Kurmethode. 

Det  er  endvidere  bekjendt,  at  Legemsvægten  paavirkes  i 
høj  Grad  af  Udviklingen  af  den  fthisiske  Proces  og  af  den 
ledsagende  Febers  Intensitet,  Hos  9  Patienter,  der  ved 
Kurens  Begyndelse  vejede  fra  40,74  til  54,70  Kilogram,  viste 
Legemsvægten  under  en  Inhalationsperiode  paa  fra  20  til 
50  Dage  felgende  Forandringer: 

Eiler  40-^50  Dages  Indaaoding  aftoge  3  Patienter  hver  8,29—1,47—1,06 

—  80—40      —  —  —       2         —  —     8,88—0,38 

—  20—30      —  —  —       2       —  —     0,81— 0,M 

—  30-40     —  —  tUtoge  1  Patient      —    0,84 
--     20—30     —            —  —      1       —         —    0,88 

Hos  7  Patienter  viste  der  sig  altsaa  under  Kuren  en 
Formindskelse  paa  indtil  3,82  Kilogram  af  Legemsvægten, 
kun  bos  2  Patienter  iagttoges  der  en  ringe  Foregelse.  Disse 
Tal  vise  kun  altfor  tydeligt,  at  denne  Behandlingsmaade  ikke 
*  formaar  at  standse  Sygdommens  Gang.  Ganske  vist  vil  man 
ved  Vejninger,  foretagne  kort  efter  Kurens  Begyndelse,  oftere 
finde  en  Forøgelse  end  en  Formindskelse  af  Legemsvægten, 
men  dette  skyldes  kun  de  samme  Momenter,  som  i  Reglen 
bringer  Legeravægten  ivejret  i  den  farste  Tid  efter  Fthisi- 
kernes  Optagelse  paa  et  Hospital,  nemlig  den  bedre  Pleje  og 
bedre  Kost.  Ogsaa  iagttoges  der  Tilfælde,  i  hvilke  Patienterne, 
uagtet  Feberen  og  Katarrben  holdt  sig  uforandret,  dog  syntes 
at  bedres  ved  Behandlingen  med  det  benzoesure  Natron:  det 
hektiske  Ansigtsudtryk  tabte  sig,  de  fik  en  friskere  Farve  og 
og  bevægede  sig  med  starre  Livlighed  og  Kraft,  men  denne 
Bedring  var  kun  tilsyneladende  og  i  ethvert  Fald  yderst 
kortvarig, 
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Foldstændig  oviBrensstemmende  med  disse  Erfaringer  ere 
0K3aa  Iagttagelserne  over  Forandringerne  i  de  stetboskopiske 
Forhold  under  Kurens  Varighed.  Af  de  10  Patienter,  der 
brugte  Inhalationerne  længere  Tid  igjennem,  led  de  2  af  be- 
gyndende Tuberkulose,  7  havde  mer  eller  mindre  udbredte 
Fortætninger,  og  hos  1  var  det  allerede  kommet  til  Kaverne- 
dannelse.  Hos  de  2  førstnævnte  kunde  der  ved  Kurens  Be- 
gyndelse kun  konstateres  en  ringe  Dæmpning  og  sparsomme 
&illelyd  over  begge  Lungespidser;  efter  6—7  Ugers  Inhala- 
tioDskor  vare  Ballelydene  ikke  blot  blevne  talrigere  og  mere 
udbredte,  men  de  vare  ogsaa  blevne  mere  klan^ulde.  Tyde- 
Ugtft  kunde  Udviklingen  af  de  fthisiske  Processer  under  Kuren 
konstateres  hos  de  Patienter,  der  allerede  ved  dens  Begyndelse 
firembdde  Fortætninger  af  Lungerne;  enten  blev  nemlig  For- 
tætningen mere  fuldstændig,  eller  den  bredte  sig  til  tidligere 
ikke  angrebne  Partier,  og  der  begyndte  at  vise  sig  Tegn  paa 
en  begyndende  Huledannelse.  Hvor  der  strax  fra  farst  af 
vare  Kaverner  tilstede,  tiltoge  disse  i  Størrelse.  Kort  sagt, 
ogsaa  disse  Iagttagelser  tjente  til  yderligere  at  konstatere  det 
benzoesure  Natrons  Uvirksomhed  ligeoverfor  Fthisen. 

Ved  Spirometermaalinger  foretegne  hos  3  af  de  omtalte 
Patienter,  viste  det  sig,  at  Vitalkapaciteten  under  Kuren  for- 
mindskedes med  henholdsvis  2,07—1,06  og  1,05  Kubikcentim. 
for  hver  1  Ctm.  Legemslængde. 

Besultaterne  af  alle  de  anstillede  Iagttagelser  bidrage 
altsaa  til  at  godtgjare,  at  Inhalationerne  af  det  benzoesure 
Natron  ikke  vise  sig  virksomme  ligeoverfor  Fthisen.  Paa- 
standen  om  en  antiroykotisk  Virkning  af  det  omtalte  Salt 
lader  sig  rigtignok  ikke  modbevise  ved  nogen  direkte  Iagt- 
tagelse, men  Forf.s  mikroskopiske  Undersøgelser  viste,  at 
Mængden  og  Beskaffenheden  af  Bakterierne  i  Fthisikernes 
Expektorat  var  den  samme  før  og  efter  Inhalationskurens 
B^^ndelse.  Et  i  saa  Henseende  særdeles  karakteristisk 
Fænomen  er  det  ogsaa,  at  man  hos  Patienter,  hvis  Stemme- 
baand  og  Strubehovedslimhinde  ere  fuldstændig  normale  ved 
Kurens  Begyndelse,  kan  forfølge  Skridt  for  Skridt  Udvik- 
lingen af  den  tuberkuløse  Proces  under  en  flere  Uger  varende 
Inhalationsperiode,  kan  se,  hvorledes  disse  Dele,  der  saa  let 
imprs^eres  og  beskylles  af  Opløsningen  af  det  benzoesure 
Natron,  farst  blive  røde,  derefter  svulne  og  knudrede  og 
endelig  blive  Sædet  for  en  fremadskridende  tuberkuløs  Ulcera- 
tionsproces. 
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Skolernes  Ferhold  oyerfor  EleTor^  i  hfis  ^jen  der  er 

udbrudt  en  smitsoni  Sygdom. 

En  Udtalelse  fra  'det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenhavn*. 


I  Anledning  af  en  det  medicinske  Selskab  i  Kjebenhavn  fra  de 
ærede  Skolebestyrere  tilstillet  Skrivelse  blev  af  Selskabet  under 
26de  December  1879  afgivet  felgende  Svar: 

I  Skrivelse  af  24de  Oktober  1879  have  de  Herrer,  efter 
Bemyndigelse  af  samtlige  Bestyrere  af  de  bajere  Privatskoler 
her  i  Byen,  af  det  medicinske  Selskab  i  Kjebenhavn  begjæret 
en  Erklæring  »angaaende  Skolernes  Forhold  overfor  Elever,  i 
hvis  Hjem  der  er  udbrudt  en  smitsom  Sygdom«.  Efterat 
have  underkastet  dette  for  den  offentlige  og  for  den  private 
Sundhedspleje  lige  vigtige  Spargsmaal  en  udfarlig  Draftelse, 
har  Selskabet  i  nedenstaaende  Udtalelser  stræbt  i  Korthed  at 
gjare  Rede  for  de  vigtigste  Fankter  af  vor  herhen  harende 
Kundskab  paa  dens  nuværende  Standpunkt  og  fremsat  de 
Slutninger,  man  deraf  formentligt  maa  anses  for  berettiget 
til  at  drage. 

I.   Sygdomme,  som  Skolen  ikke  kan  modarbejde  ved  For- 
holdsregler med  Hensyn  til  Elever  fra  smittede  Hjem. 

Mæslingerne  ere  ejendommelige  ved  et  Smitstof,  for 
hvilket  saa  godt  som  alle  Mennesker  i  enhver  Alder  ere 
modtagelige,  —  som  med  starste  Lethed  udbreder  sig  til  alle 
hidtil  ikke  angrebne  Personer,  —  som  ikke  blot  meddeles  af 
dem,  der  lide  af  Sygdommen  i  udviklet  Form,  men  ogsaa 
fra  dem,  der  endnu  befinde  sig  i  det  i  Beglen  lidet  frem- 
trædende og  ikke  engang  for  den  Lægekyndige  sikkert  kjende- 
lige  Forlaberstadium ,  —  og  som  muligvis  ogsaa  Iran  over- 
fares ved  en  ikke  smittet  Person  eller  ved  liv&se  Gjenstande, 
f.  Ex.  Klædningsstykker.  Disse  Antydninger  ville  gjare  det 
indlysende,  at  det  i  starre  Byer,  hvor  en  Afspærring  af 
smittede  Huse  ikke  kan  iværksættes,  og  hvor  Vejene  til  Op- 
tagelse af  Smitstoffet  ere  utallige,  ikke  er  muligt  at  forhindre 
Sygdommens  Udbredelse  i  nogen  væsentlig  Grad,  naar  den 
farst  har  faaet  Indpas.  Erfaringen,  bl.  A.  ogsaa  her  fra 
Kjebenhavn,  viser  ogsaa,  at  næsten  intet  Menneske  undgaar 
Sygdommen,  at  dens  Epidemier  stadigt  vende  tilbage  med 
faa  Aars  Mellemrum,  og  at  da  en  meget  stor  Mængde  af 
dem,  der  tidligere  ere  gaaede  fri,  blive  angrebne. 
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Selskabet  kan  derfor  ikke  tilraade  Skolen  at 
udelukke  Elever  fra  mæelingesmittede  Hjem,  idet 
det  maa  betragte  en  saadao  Forholdsregel  som  i  Hovedsagen 
fimgtesles,  men  da  det  af  ovenstaaende  Motivering  vil  ses,  at 
Skolen  paa  denne  Maade  kan  bidrage  til  at  udbrede  Epide- 
mien, ber  de  Forældre  og  Værger,  som  have  skolesagende 
Bern,  der  ikke  have  haft  Sygdommen,  underrettes  om,  at 
disse  Bern  ved  den  tagne  Bestemmelse  ere  udsatte  for  at 
smittes  i  Skolen. 

Dette  gjælder  dog  kun,  naar  Talen  er  om  de  sædvanlige 
godartede  og,  især  for  Barn  i  den  skolesagende  Alder,  lidet 
dadelige  Epidemier.  Er  en  Epidemi  ondartet,  maa  der  tages 
overordentlige  Forholdsregler,  som  maa  udgaa  fra  de  øverste 
Myndigheder  paa  Sundhedsvæsenets  Omraade. 

Kighosten  er  ligesom  Mæslingerne  smitsom,  baade 
naar  den  er  fuldt  udviklet,  og  naar  endnu  kun  dens  For- 
løbere (der  ikke  ved  noget  sikkert  Tegn  kunne  skjelnes  fra 
sædvanlig  Brystkatarrh)  ere  tilstede;  men  der  haves  næppe 
paalidelig  Erfaring  for,  at  den  kan  overfares  ved  en  ikke 
smittet  Person  eller  ved  livløse  Gjenstande.  Dertil  kommer, 
at  et  ikke  ringe  Antal  Mennesker  slet  ikke  ere  modtagelige 
for  dette  Smitstof,  og  at  efter  6  Aars  Alderen  baade  Mod- 
tageligheden og  Sygdommens  Farlighed  ere  forholdsvis  jringe. 

Selskabet  kan  derfor  heller  ikke  for  Kig- 
hostens Vedkommende  tilraade  at  formene  Elever 
fra  smittede  Hjem  Adgang  til  Skolen. 

Samme  Mening  maa  udtales  med  Hensyn  til  Skaal- 
kopper,  Bødlinger  (•rade  Hunde«),  Faaresyge  og  In- 
fluenza (la  grippe),  som  vel  alle  ere  smitsomme  Sygdomme, 
men  i  den  Grad  ere  farefri  og  medfare  saa  ringe  Besværlig- 
beder, at  der  ikke  er  Grund  til  at  træflfe  Foranstaltninger  til 
deres  Indskrænkning. 

IL   Sygdomme,  som  Skolen  kan  modarbejde  ved  Foranstalt- 
ninger med  Hensyn  til  Elever  fra  smittede  Hjem. 

Skarlagensfeber  udmærker  sig  ved  et  Smitstof,  for 
hvilket  langt  fra  alle  Mennesker  ere  modtagelige,  og  mod 
hvilket  især  Alderen  over  25  Aar  ofte  synes  at  yde  Be- 
skyttelse; men  til  Gjengjæld  er  det  en  afgjort  Sag,  at  Smit- 
stoffet ikke  blot  kan  overfares  ved  en  ikke  smittet  Person, 
men  at  det  ogsaa  har  stor  Tilbajeligh^d  til  at  hæfte  sig  ved 
alskens  livlase  Gjenstande,  saasom  Klædningsstykker,  Bager, 
Breve,  Legetaj,  og  til  ved  saadanne  at  udbrede  sig.     Dertil 
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kommer,  at  Sygfdommen,  især  i  den  ikke  vozne  Alder,  frem- 
byder ret  betydelige  Farer  for  Li?  og  senere  Helbred,  at  selv 
de  mest  godartede  Tilfælde  ved  Smitte  kunne  avle  de  mest 
ondartede  og  dødelige,  endelig,  at  dens  Epidemier  optræde 
med  Mellemrum  af  meget  forskjellig  Varighed  og  med  ube- 
regnelige Forskjelligheder  med  Hensyn  til  Udbredelse  og  Ond- 
artethed. 

Det  er  derfor  i  hygiejnisk  Henseende  af  største  Vigtighed 
ved  alle  anvendelige  Midler  at  arbejde  hen  til  at  indskrænke 
denne  Sygdoms  Udbredelse.  Dertil  vil  Skolen  formentlig 
kunne  yde  et  Bidrag  af  stor  Betydning.  Selskabet  maa 
titraade  at  forbyde  Elever  fra  Hjem,  hvor  der 
findes  Patienter  med  Skarlagensfeber,  al  Adgang 
til  Skolen,  indtil  de  medbringe  Lægeattest  for,  at 
hverken  de  selv,  deres  Klædningsstykker  eller  de 
Ojenstande,  de  føre  med  sig  til  Skolen,  kunne  an- 
tages at  medbringe  Smitte.  Den  ved  slige  Lejligheder 
stundom  paaberaabte  »Isolation*  bør  ikke  lede  til  at  gjøre 
Undtagelse  fra  Beglen,  da  Erfaringen  noksom  viser,  at  slige 
Forholdsregler  i  private  Huse  næsten  altid  ere  at  betragte 
som  illusoriske. 

Diftheritis  (ondartet  Halssyge)  har  her  i  Byen  hidtil 
kun  en  enkelt  Gang  vist  sig  som  en  større  Epidemi;  men 
da  der  næsten  til  enhver  Tid  forekommer  spredte  Tilfælde  af 
den,  og  da  den  medfører  en  ikke  ringe  Fare  for  den  An- 
grebnes Liv,  tildels  ogsaa  for  hans  fremtidige  Helbred,  ud- 
kræver den  en  høj  Grad  af  Agtpaagivenhed.  Smitstoffets 
Ejendommeligheder  ere  mindre  vel  kjendte  end  nogle  af  de 
ovenomtalte  Sygdommes,  men  det  vides  dog,  at  det  deler 
flere  vigtige  Egenskaber  med  Skariagensfeberens,  især  den,  at 
det  kan  overføres  ved  ikke  smittede  Personer  og  ved  livløse 
Gjenstande. 

Selskabet  maa  derfor  tilraade  ganske  de  samme 
Forholdsregler  lige  overfor  den  ondartede  Hals- 
syge,  som  lige  overfor  Skarlagensfeberen. 

Dette  gjælder  ogsaa  om  Blodgang  og  exanthema- 
tisk  Tyfus,  hvilke  dog  hidtil  kun  have  spillet  en  ganske 
underordnet  Bolle  her  i  Byen,  —  samt  om  asiatisk  Ko- 
lera, mod  hvilken  der  imidlertid  maa  antages  altid  at  ville 
blive  truffet  Forholdsregler,  ogsaa  for  Skolernes  Vedkommende, 
af  de  offentUge  Myndigheder. 

Naar  der  findes  Kopper  i  nogen  Elevs  Hjem,  maa  Ad- 
gang til  Skolen  forbydes  Eleven  fra  det  smittede  Hjem. 

Tyfoid   Feber    (vor    sædvanlige    « Tyfus«    og    tildels 
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•gastrisk  Feber«)  kan  ikke  antages  at  knnne  overferes  ved 
ikke  smittet  Person,  kræver  derfor  heller  ingen  Udelukkelse  af 
Bern  fra  smittede  Hjem.  Skolde  det  erfares,  at  et  Barn 
havde  besøgt  Skolen,  medens  det  led  af  en  begyndende  eller 
meget  let  tyfoid  Feber,  barde  der  strax  foretages  omhyggelig 
Desinfektion  af  de  Latriner,  hvortil  det  havde  haft  Adgang. 

Til  disse  Sygdomsformer,  der  alle  kunne  medfere  Fare 
for  Liv  eller  fremtidig  Helbred,  slutter  sig  den  vel  ikke  livs- 
farlige men  dog  i  sine  Følger  ofte  særdeles  alvorlige  epide- 
miske øjensygdom  (ondartet  Betændelse  af  øjets  Binde- 
lunde), som  af  og  til  optræder  i  begrænsede  Epidemier,  og 
som  paa  Grund  af  sin  Smitsomhed  (ogsaa  i  de  allerletteste 
Former)  vistnok  især  udbredes  ved  Besøg  i  fælles  Skoler. 
Naar  denne  Sygdom  vides  at  herske  i  en  Elevs  Hjem,  vil 
det  være  Skolens  Opgave  ved  hyppige  Øjenvisitationer,  mindst 
2  Gange  ugentligt,  at  skaffe  sig  Vished  om,  at  hverken  denne 
Elev  eller  hans  Klassekammerater  ere  angrebne. 

Inden  nærværende  Udtalelser  sluttes,  maa  Opmærksom- 
beden henledes  paa,  at  de  ovenstaaende  Sætninger  ere  Re- 
sultatet af  de  Brydninger  mellem  forskjellige  Meninger,  som 
fremkom  under  Forhandlingerne  i  Selskabet,  hvilket  som 
Medlemmer  tæller  en  større  Del  af  Byens  Læger.  Skjondt 
Selskabet  formener,  at  Skolerne  i  hygiejnisk  Henseende  ville 
være  vel  tjente  med  at  følge  de  her  givne  Baad,  har  man 
dog  ikke  overset,  at  der  ved  Siden  af  de  rent  lægelige 
mdigvis  gives  andre  Hensyn,  som  med  en  vis  Ret  kunde 
gjøres  gjældende  i  denne  Sag;  men  disse  ligge  i  alt  Fald 
udenfor  Selskabets  Omraade. 


El  ■•rfiiliif iftniig,  helbredet  fed  Atropii« 

Efter  Dr.  £.  R.  Kobert.    (AUg.  med.  Centr.-Z.     1880.    Nr.  8.) 


lien  1ste  Januar  1880  indfandt  en  abekjendt  Mand  sig  paa  den  medi- 
cinske Klinik  i  HaUe  og  foregay  at  ville  besøge  en  Patient.  Da  han 
▼ed  sin  Bortgang  kom  forbi  Portnervsrelset ,  følte  han  sig  pladselig 
•meget  ilde*  og  bad  Portneren  om  en  StoL  Da  han  havde  sat  sig, 
havde  han  netop  Tid  til  at  sige,  at  han  i  mange  Aar  havde  lidt  af 
Epilepsi  og  at  han  nn  troede,  at  et  Anfald  forestod,  saa  faldt  han  uden 
Bevidsthed  ned  af  Stolen.  Portneren  troede,  at  her  forelaa  et  TilfeBlde 
af  •stille*  Epilepsi  og  lagde  ham  ind  paa  en  Sofa  i  et  koldt  8ide- 
vnrelse,  hvorefter  han  vendte  tilbage  paa  sin  Post  Efter  en  Times 
Forløb  saå  han  atter  til  ham  og  blev  da  meget  forskrækket  ved  at 
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finde  blodigt  Skum  foran  Patientens  Næse  og  Mund,  medens  Ansie^tet 
▼ar  mørkebiaat,  Øjnene  halvlukkede  og  Aandedrættet  rallende  som  hoa 
en  Døende;  han  hentede  da  strax  Dr.  Kobert,  som  Kl.  5Vs  E^rmidda^ 
fandt  Patienten  i  følgende  Tilstand: 

En  stor  kraftig  bygget  Mand  med  kølig  Hud,  mørk  cyanotisk 
Farvning,  navnlig  i  Ansigtet  og  paa  Hænderne,  stærk  Rallen  i  Luft- 
røret, under  Udaandingen  rødligt  Skum  foran  Munden.  Aandedrættet  8, 
meget  langtrukkent,  exspiratorisk,  Pulsen  40,  endnu  følelig  i  Art.  radialis. 
Han  reagerede  hverken  paa  høj  Tiltale  eller  paa  mekanisk  Pirring, 
ikke  engang  naar  den  foretoges  paa  Øjnenes  Bindehinde  Alle  Muskler 
vare  slappe.  Lemmerne  slappe.  Pupillerne  overordentlig  stærkt  for- 
snævrede; den  udaandede  Luft  luj^tede  svagt  af  Alkohol.  Hjærteljdene 
hørtes  tydeligt  men  vare  urene  og  meget  uregelmæssige;  paa  Brystet 
hørtes  et  begyndende  Lungeødem. 

Den  beskrevve  Tilstand  tydede  med  Sandsynlighed  paa  en  Mor- 
finforgiftning, hvorfor  Forf.  strax  indsprøjtede  1  Milligram  Atropin  og 
iværksatte  kunstigt  Aandedræt.  Da  der  aldeles  ingen  Bedring  indtraadte 
i  Løbet  af  15  Minutter,  blev  han  bragt  ind  i  et  varmt  Værelse  og  af- 
klædt; paa  venstre  Arm  saft  man  flere  røde  og  blaa  Pletter,  aabenbart 
hidrørende  fra  nylig  stedfundne  Indsprøjtninger,  og  i  en  hemmelig 
Lomme  fandtes  en  Pravaz^s  Sprøjte  og  en  Flaske,  som  indeholdt  en 
temmelig  stærk  Morfinopløsning.  Hverken  Urin  eller  Exkrementer  vare 
afgaaede.  Temperaturen  i  Tarmen  var  36,2*^.  Heraf  sluttede  Forf.,  at 
her  forelaa  en  Morfiuforgiftning  .ved  subkutane  Indsprøjtninger  og  til- 
lige, at  Atropinen,  hvis  den  skulde  nytte  noget,  maatte  gives  i  langt 
større  Dosis  end  det  ene  Milligram,  som  slet  ikke  havde  virket.  Hen- 
imod  Kl.  6  indsprøjtede  han  10  Milligram  Atropin  paa  engang  og  fort- 
satte Vedligeholdelsen  af  det  kunstige  Aandedræt;  15  Minutter  senere 
var  Cyanosen  forsvauden,  men  Pupillerne  lige  saa  smaa  som  forhen. 
Hjærtelydene  vare  mere  regelmæssige  men  Pulsen  endnu  kun  40,  hvorfor 
han  i  Løbet  af  de  næste  20  Minutter  indsprøjtede  endnu  10  Milligram 
Atropin  paa  forskjellige  Steder,  og  naturligvis  fortsattes  med  det  kun- 
stige Aandedræt.  Kl*  6'/4  vare  Pupillerne  af  normal  Størrelse,  Kl.  7  var 
der  ingen  Ballen  i  Trachea,  Kl.  7V«  kunde  man  ophøre  med  kunstigt 
Aandedræt  og  nøjes  med  at  understøtte  det  naturlige  ved  periodisk 
Faradisation  af  N.  phrenicus.  Kl.  8  vare  Pupillerne  meget  stærkt  ud- 
videde, Hjærtelydene  rene.  Pulsen  80 ;  Patienten  var  endnu  komatøs  og 
forsøgte  ikke  engang  at  værge  sig  imod  Faradisation  af  Ansigtsmusk- 
lerne, Kl.  lOVt.aabnede  han  første  Gang  Øjnene,  Kl.  11  værgede  han 
sig  med  venstre  Haand  imod  Faradisation  af  Ansigtet,  men  var  dog 
endnu  komatøs,  Kl.  12  svarede  han  paa  høj  Tiltale  med  et  utydeligt 
•Ja>.  Først  Kl.  4  om  Morgenen  vendte  Bevidstheden  tilbage,  henimod 
KU  6  rejste  han  sig  overende,  saft  sig  om  og  begyndte  at  tale,  han  var 
faldstamdig  klar.  Kl.  7  vare  Pupillerne  ikke  mere  udvidede,  P.  og  R. 
normale ,  han  benægtede  at  have  Hovedpine.  —  Kl.  10.  Han  har  spist 
og  drukket  noget,  der  er  Kry  ben  i  Fingre  og  Tæer,  hvorfor  han  ikke 
godt  kunde  gaa  men  maatte  kjøres  hjem,  Pupillerne  vara  atter  noget 
udvidede.  Han  holdt  sig  i  Ro  i  4  Dage,  Stemmen  var  hæs  og  Synet 
utydeligt.  Mydriasis  ophørte  paa  4de  Dag,  de  krybende  Fornemmelser 
ophørte  allerede  anden  Dag. 

Det  blev  oplyst,  at  han  tidligere  havde  været  hengiven 
til  Nydelsen  af  Morfin,  men  i  de  sidste  2 — ^3  Aar  havde  han 
(formedelst  Pengemangel)  maattet  undvære  denne  Nydelse. 
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Først  den  1ste  Januar  havde  han  igjen  faaet  fat  i  (stjaalet?) 
en  Sprejte  og  en  4  pCt.  Opløsning,  hvoraf  han  maa  antages 
at  have  brugt  6  Sprøjter  (ban  tilstaar  3)  paa  Hospitalets 
Trappegang,  da  der  manglede  6  Knbikcentim.  af  Flaskens 
Indhold. 


Lftge-Exameii  i  Jaanar  1880. 

Ved.  Slutningsexamen  erholdt  A.  Boeg,  H.  Kaarsberg, 
A.P.  Ham  burger  Landabilis;  Bie  ring,  Linde,  C.  M.Thor- 
son,  W.Beiersen,Bosenfiaud.ilIaud.IniigradQs;A.Frie8- 
leben  Haud.  illaud.  Udi  gradus. 

De  skriftlige  Opgaver  vare: 

Medicin:  De  vigtigste  Følgesygdomme  efter  Mæslinger, 
deres  Diagnostik  og  Behandling. 

Kirurgi:  Den  kirurgiske  Behandling  af  Anevrismer  med 
særligt  Hensyn  til  deres  Art,  Sæde  og  Udvikling. 

Retsmedicin:  Hvorvidt  er  Retslægen  istand  til  at  af- 
gjøre,  om  der  foreligger  en  Forgiftning,  naar  den  kemiske 
Analyse  af  en  eller  anden  Grund  ikke  kan  foretages,  og  hvilke 
ere  da  de  Momenter,  han  i  saa  Tilfælde  kan  benytte? 


Vikanee.  Distriktslæge-Embedet  paa  Anholt  er  ved  den  tidligere 
Leges  Ansættelse  i  et  andet  Embede,  blevet  ledigt. 

De  med  Embedet  forbundne  Indtægter  ere  følgende: 

1)  Sædvanlig  Distriktsløgegage .  .  • 800  Kr. 

2)  Tilskud  af  Amtsraadet 200  ^ 

3)  Tilsknd  fra  Øens  Ejer 100  — 

4)  Tilsknd  fra  Sognet 100  — 

1200  Kr. 
hvorhos  der,  i  Lighed  med  hvad   der  har  fnndet  Sted  med 
Hensjn  til  Formanden  i  Embedet,  forventes  Eftermanden  be- 
vilget af  Statskassen  som  personligt  Tillæg 200  Kr* 

lait:  1400  Kr. 
foraden  Embedsbolig. 

Ved  at  bekjendtgjøre  Forestaaende,  anmodes  de,  som  maatte  ønske 
Ansættelse  i  Embedet,  om  inden  den  28de  Februar  at  indgive  deres  paa 
behørigt  stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  led- 
sagede, Ansøgninger  til  Snndhedskollegiets  Dekanns,  Stadlæge,  Etatsraad, 
Dr.  med.  Schleisn.er,  der  har  Embedslokale  i  Hestemøllestræde  Nr.  4. 


lettelse.    S.  94  L.  21  f.  o. :  32  pCt.  læs :  3,»  pCt. 
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Bekjendtgjørelsen 

Til  1ste  Marts  bliver  en  Kandidatplads  ved  Ålm.  Hospi- 
tals Iste  Afdeling  ledig.  Ansættelsen  er  paa  V2  Aar.  An- 
sagninger  modtages  inden  den  22de  d.  M.  paa  Inspektions- 
kontoret. 

De  danskeLiegers  Sygekasse. 

Kontingentet  til  De  danske  Lægers  Sygekasse  for  1880 
(15  Kr.)  bedes  indbetalt  til  Kassereren,  Distriktslæge  ••rj^k 
i  Aarhus. 

Indmeldelse  af  nye  Medlemmer  sker  til  Formanden,  Over- 
læge ■•Im^  Sindssyge-Asylet  ved  Aarhus. 

Lægernes  Enkekasse. 

Generalforsamling  afholdes  Mandag  den  Iste  Marts  Kl.  6 
i  Tordenskjoldsgade  Nr.  10.  Der  foretages  Valg  paa  2  Direk- 
tører.   Regnskabet  er  fremlagt  hos  Kassereren. 

Hos 

Tandlæge  Thorlakson, 

Tordenskjoldsgade  Nr.  12« 

foretages  TaiihperaiiMer  ndcr  BeAivelse  * 

hver  Søgnedag  fra  Kl.  1—2. 

C.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

X!.  Kittendarfff 

østergade  Nr.  9. 

I  disse  Dage  udkommer: 

Philipsen,  EL: 

Fremstilliiig  af  fljets  Sygdomme. 

3.  Hæfte.    (Slutn.) 

Pris:  4Kr. 

Pris  for  hele  Værket:  13  Kr. 

C.  A.  ReiUel. 


c.  ▲.  Rttitaela  Forlay.    Bianco  Lobos  Kgl.  Hof-Boytrjkkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


OTer  SyfiTdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  EjøbexOiayii. 

Meddelt  efter  Stadslage,  Etater.  Dr.  med.  Seklelfien  ,,Ugentl.  Oyersigf '. 


loOv« 


Ugen  fra  den  21  til  den  27  JtBiir. 


JVS^'4« 


Fra  Ejebenbavns  praktiserende  Læger  (185)  ere  i  Ugen  til 
d.  27.  Januar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1113  nye  Tilfælde. 


Fartoltr. 

Kopper 

Slualkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  " 

Kighoste 

Fsaiesjge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Ezanthematisk  Tyfus 

Blod^ng 

Afiiatlsk  Kolera  ...  * 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrbe 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrb 

Grippe 

Lungebetændelse 

HaMtetændeke 

Akut  Ledderhevmaiisme 

Andre  Farsoter ,  .  .  .  . 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  •  ..  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar • 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  Syfflis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brøndevmssygdom 

TOsammen  .  .  . 

U^tkr.  f.  Lager. 
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Fra  Skibo  paaBheden  ere  af  de  orenfor  anfinvne Sygdomme  anmeldt: 
Tyfoid  Feber  1,  Gonorrhe  8,  venerisk  Saar  2  Tilftalde. 

Under  ,^dre  Fargoter*^  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  TUMde:  Coignnetintig  4,  Zona  1,  Fomnkler  4,  Urticaria  8 
og  Kopskury  1  Tilfaolde. 


T^rførhøMøM.    Koldt  Tejr  med  sydlige  til  vestlige  Vinde;  lidt  Sne, 
af  og  til  Taage. 

Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  27.  Januar ,  fordelte  efter 

Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 


1.    Fantter. 

Kopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbehoste 

Kighosto 

T}ioid  Feber 

Ibumthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  •  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfober 

Koldfeber 

Grrippe 

Akut  Leddorbevmatisme 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  .  . 

IL    BlødførgUløløgtr. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Sjrfilis 

Medfødt  Syfilis 

Brændevinssygdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Død  af  Drik 

IIL    løntUtotiøielle  Sj|4øinne. 

Kiertelsyge • 

Akut  IQæmevandsot 

Akut  mliærtuberkulose 

Lungesvindsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer.  .  .  • 
Kræft 
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Engeldc  Syge 

Sokkersy^ 

Skøiviig  -•... -••• 

IT.    T>Umh«  Mtuiu««' 

FaE  Ojg  Knuaning 
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Kl  iyin-B|Hdemi  fu  iei  MirejyBke  Siidsåjgeurtalt 

i  Juli  1878. 

Efter  Overlæge,  Dr.  med«  Holms  Beretning  for  1878. 


SuDdbedstilstaDden  har  i  det  Hele  taget  været  særdeles  god, 
og  Sygelisten  frembyder  lotet  af  Interesse,  naar  undtages  den 
i  Juli  Maaned  opførte  Grappe  af  12  tyfoide  Febre.  For- 
nden  disse  forekom  samtidigt  2  Tilfælde  af  samme  Sygdom 
hoB  Opsynspersonalet  og  6  lignende  hos  Gaardens  isvrige 
Tyende,  saa  at  Epidemien  i  det  Hele  talte  20  Tilfælde.  Skjondt 
dette  Tal  i  og  for  sig  ikke  er  stort,  er  det  dog  ingenlunde 
ubetydeligt  i  Forhold  til  Anstaltens  samlede  Indbyggerantal, 
som  dengang  var  c.  500,  især  hvis  man  —  hvad  jog  senere 
skal  vise  er  rigtigt  —  hertil  fejer  et  Antal  Tilfælde  af 
Diarrhe,  som  indtraf  samtidigt.  Da  Epidemien  desuden  op- 
traadte  meget  pludseligt  og  tillige  med  en  vis  Begrænsning, 
vakte  den  strax  megen  Opmærksomhed  og  fortjener  ogsaa 
Imgefter  at  betragtes  nøjere.  Heldigvis  vare  de  fleste  Tilfælde 
lette,  og  der  indtraf  intet  Dødsfald. 

Epidemien  begyndte  den  28de  Juni.  Om  Morgenen  paa' 
denne  Dag  meldte  det  ene  kvindelige  Overopsyn,  at  der  i 
Løbet  af  Natten  (den  27de^28de  Juni)  paa  hendes  Afde- 

««•  Rckke.  Ilte  Bd. 
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linger  havde  været  en  betydelig  Mængde  Diarrheer.  Det  andet 
kvindelige  Overopsyn  havde  derimod  ingen  paa  sine  Afde- 
linger, og  fiti  Mandssiden  meldtes  intet.  Ved  en  Optælling 
under  Stuegangen  samme  Formiddag  viste  det  sig,  at  der 
paa  de  angivne  Kvindeafdelinger,  som  den  Dag  rummede 
126  Patienter  foruden  14  Opsynspiger,  havde  været  mindst 
24  Tilfælde  af  Diarrhe  om  Natten,  medens  Sundhedstilstanden 
den  foregaaende  Aften  ikke  havde  frembudt  noget  Paataldende. 
Med  Undtagelse  af  to,  som  iforvejen  vare  sengeliggende  af 
andre  Aarsager,  vare  de  Syge  fra  Natten  imidlertid  alle  oppe 
og  frembad  ingen  foruroligende  Symptomer,  uagtet  Diarrheen 
bos  de  fleste  havde  vsaret  stærk,  og  hos  nogle  fortsattes  ud 
over  den  felgende  Dag.  Paa  Mandssiden  viste  det  sig  ved 
najagtig  Examination,  at  der  havde  været  4  Tilfælde  af  Diarrhe, 
»men  ogsaa  her  vare  Patienterne  oppe  paa  sædvanlig  Tid  om 
Morgenen  og  ude  paa -Arbejde.  De  felgende  Dage  gik  roligt 
hen,  og  der  kom  ikke  nye  Tilfælde  af  Diarrhe;  derimod  op- 
traadte  der  i  Dagene  fra  den  3dje  til  den  7de  Juli  ikke 
mindre  end  8  Tilfælde  af  Besvimelser  (2  af  disse  bps  samme 
Patient  med  to  Dages  Mellemrum)  hos  Patienter,  som  ikke 
fer  havde  lidt  af  saadanne;  Besvimelserne  kom  om  Morgenen, 
og  op  ad  Dagen  vare  Patienterne  ikke  anderledes,  end  de 
plejede  at  være.  Blandt  de  Besvimede  var  der  to  Patienter, 
som  ogsaa  havde  haft  Diarrhe  den  nævnte  Nat,  medens  de 
5  andre  ikke  vidstes  at  have  fejlet  noget.  Endelig  begyndte 
der  fra  den  5te  Juli  af  saa  hos  en,  saa  hos  en  anden  Patient 
at  vise  sig  Symptomer,  som  lode  befrygte,  at  det  var  tyfoide 
Febre,  man  havde  at  gjøre  med:  den  5te  maatte  2  tilsengs, 
den  6te  3,  den  7de  2  o.  s.v.,  saaledes  at  det  ikke  varede 
mange  Dage,  førend  det  blev  nødvendigt  at  rømme  Syge- 
afdelingen for  andre  Syge  og  indrette  den  alene  for  Tyfus- 
patienterne. 

Blandt  de  14  Tyfuspatienter  (12  Sindssyge,  2  Op- 
synspiger), som  bleve  samlede  paa  Sygeafdelingen,  var  der  6, 
som  havde  haft  Diarrhe  Natten  mellem  den  27de  og  28de  Juni ; 
en  7de  havde  maaske  haft  Diarrhe,  men  det  lod  sig  ikke 
sikkert  bevise;  2  af  disse  havde  tillige  haft  Besvimelser, 
nemlig  den  4de  og  6te  Juli.  Af  de  øvrige  7  Patienter,  som 
fik  tyfoid  Feber,  men  som  ikke  havde  haft  Diarrhe  den  an- 
givne Nat,  havde  3  haft  Besvimelse  som  Begyndelsessymptom. 
De  resterende  4  havde  derimod  ikke  haft  noget  saadant  ud- 
præget Begyndelsessymptom ,  men  Sygdommen  var  begyndt 
med  ubestemt  Ildebefindende,  Hovedpine,  Appetitmangel,  og 
Begyndelsen   faldt  for  dem  alle  mellem  den  2den  og  den 
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Ilte  Juli.  Endelig  iagttoges  det,  at  den  ene  af  de  to  Pa- 
tienter, som  bavde  Besvimelser  i  den  angivne  Tidsperiode, 
men  som  ikke  fik  udprægede  ty foide .  Febre ,  i  længere  Tid 
derefter  bavde  et  blegt  Udseende  og  daarlig  Appetit,  medens 
den  anden  i  Tiden  efter  Besvimelsen  bavde  et  ligesaa  godt 
Helbred  som  forud  for  den  og  derfor  ikke  vilde  være  bleven 
benfort  til  denne  Bække  Syge,  bvis  ikke  Besvimelsen  netop 
var  indtruffen  samtidigt  med  de  andre,  medens  Patienten 
iavrigt  aldrig  fer  var  besvimet.  18  Tilfælde  af  Diarrbe, 
som  iagttoges  den  nævnte  Nat  paa  de  samme  kvindelige  Af- 
delinger, fulgtes  ikke  af  tyfoid  Feber,  men  idetmindste  3  af 
dem  fortsattes  i  flere,  indtil  14,  Dage  af  Ildebefindende, 
Matbed  og  blegt  Udseende. 

Foruden  disse  34  Sygdomstilfælde  paa  den  under^ 
det  ene  Overopsyn  sorterende  Del  af  Kvindeafdelingerne  fore- 
kom der  den  nævnte  Nat  (26de~27de  Juni)  4  Tilfælde 
afDiarrbe  paa  Mandssiden,  som  ingen  videre  Felger  bavde, 
og  endelig  6  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  blandt  Anstaltens 
Tyende,  nemlig  bos  2  Vaskepiger,  1  Ejekkenpige,  Kjekken- 
karlen,  Kusken  og  Fyrbederen;  alle  disse  begyndte  som 
tyfoide  Febre  i  Almindeligbed  med  ubestemt  Ildebefindende, 
tUdek  med  Hovedpine  og  Matbed,  og  for  alle  6  falder  Be- 
gyndelsen mellem  30te  Juni  og  omtrent  9de  Juli. 

Fordelingen  paa  Anstaltens  forskjellige  Afdelinger  var 
folgende : 

6  Sygdomstilfælde,  hvoraf  2  tyfoide  Febre. 

_  _     2    —        — 

—  _     o    —        — 

Gaardens  Tyende:  6  —  _     6    —        -— 

lait:  44  Sygdomstilfælde,  bvoraf20  tyfoide  Febre. 

Kvindeafdelingerne  A,  B  og  C  frembøde  samtidigt  aldeles 
ingen  Sygeligbed,  og  da  navnlig  bverken  tyfoide  Febre  eller 
Diarrheer;  paa  Mandsafdelingerne  var  ligeledes  Sundbeds- 
tilstanden  udmærket,  naar  undtages  de  anferte  4  Diarrbe- 
tilfælde,  som  dog  indskrænkede  sig  til  den  ene.  Nat,  og  som 
vilde  være  gaaede  ubemærkede  ben,  hvis  ikke  de  mange  Til- 
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fælde  paa  Kvindesiden  havdd  givet  Anledning  til  en  nøjagtig 
Efterforskning  paa  alle  Mandsafdelingerne. 

De  20  tyfoide  Febre  vare  i  det  Hele  taget  lette »  flere 
temmelig  kortvarige,  og  selv  den  længste  strakte  sig  kun 
over  44  Dage,  regnet  fra  Sygdommens  ferste  Symptom  til 
den  Dag,  da  Patienten  begyndte  at  staa  op  af  Sengen;  de 
frembøde  de  sædvanlige  tyfoide  Symptomer.  Forsaavidt  er 
der  ikke  noget  Mærkeligt  ved  Epidemien;  men  arigtigt  vilde 
det  sikkert  være  at  indskrænke  dennes  Omraade  alene  til  de 
20  karakteristiske  Tilfælde;  langt  rigtigere  synes  det  at  være 
at  sammenfatte  alle  44  Sygdomstilfælde  under  Et  som  en 
sammenhængende  Epidemi.  Den  pladselige  Fremkomst  af 
den  store  Masse  Diarrbeer,  Overgangen  fra  nogle  af  disse  til 
udprægede  tyfoide  Febre,  medens  andre  efterfulgtes  af  lang- 
varigere Udebefindender  af  ubestemt  Art,  endelig  de  andre 
tyfoide  Febres  Fremkomst  paa  samme  Tidspunkt,  selv  om 
de  manglede  dette  Initialsymptom,  Alt  tyder  paa,  at  det  Hele 
kunde  være  en  tyfoid  Epidemi,  i  hvilken  adskillige  Tilfælde 
aborterede,  medens  aftdre  udviklede  sig  med  karakteristiske 
Symptomer, 

Spørgsmaalet  blev  derefter:  hvorfra  har  denne  Epidemi 
sin  Oprindelse?  ~  Sundhedstilstanden  paa  Anstalten  har  hidtil 
været  god,  den  har  været  forskaanet  for  større  Epidemier,  og 
det  sidste  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  forekom  i  September  1876, 
altsaa  VU  Aar  tidligere,  og  var  da  enestaaende.  Ogsaa  efter 
at  Epidemien  var  overstaaet,  har  Sundhedstilstanden  frem- 
deles været  god;  kun  i  September  og  Oktober  forekom  to 
meget  lette  ^Ifælde,  der  diagnosticeredes  som  gastriske  Febre, 
nemlig  hos  Portnerkonen  og  hos  en  12  Aars  Pige,  medens 
der  paa  Patientafdelingerne,  lige  indtil  dette  skrives  (Marts 
1879),  ikke  er  forekommet  noget  Tilfælde  af  gastrisk  eller 
tyfoid  Feber.  —  Da  alle  Diarrheerne  bleve  anmeldte  fra  den 
oftere  omtalte  Nat,  fialdt  Tanken  naturligt  paa,  hvad  Patien- 
terne havde  spist  og  drukket  den  foregaaende  Dag,  og  navnlig 
paa  Mælken,  som  Patienterne  af  3dje  Forplejningsklasse  (thi 
kun  blandt  disse  forekom  Sygdomstilfældene)  havde  fieiaet 
Aftenen  forud,  idet  denne  et  Par  Aar  tidligere  formentlig 
havde  fremkaldt  en  Del  Tilfælde  af  Natte- Diarrhe  derved,  at 
den,  for  ikke  at  blive  sur,  havde  faaet  en  Tilsætning  af  Soda, 
som  formodedes  at  have  været  uren.  Men  denne  Tanke  maatte 
strax  afvises,  thi  al  Aftenmælken  koges  i  et  og  samme  Kar, 
hvorfra  den  fordeles  til  alle  Patientafdelinger,  der  rumme 
Patienter  af  3dje  Pleje;  men  kun  en  bestemt  Bække  af  Af- 
delinger frembød  Diarrhe-Patienter ,   og  de  andre  vare  helt 
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fri.  Af  samme  Gnind  maatte  ogsaa  det  Kobberkar,  i  hvilket 
Mælken  koges,  frikjendes  for  Sl^ld.  Da  derpaa,  nogle  Dage 
Ben.ere,  de  tyfoide  Febre  viste  sig,  og  disse  alle  vare  samlede 
paa  en  bestemt  Række  Kvindeafdelinger  (Tilfældene  blandt 
Oaardens  Tyende  kom  farst  senere  nnder  Behandling,  skjendt 
de  ferste  lette  Symptomer  gik  tilbage  til  samme  Tidsperiode), 
faldt  Histanken  paa  Vandet,  idet  netop  disse  Afdelinger  til 
en  vis  Grad  have  deres  egen  Vandforsyning.  Denne  blev 
derfor  standset,  undersagt  og  boldt  lukket  i  en  Maaned, 
medens  vedkommende  Afdelinger  henvistes  til  at  hente  Vand 
i  en  Brand,  som  ikke  staar  i  Forbindelse  med  deres  sæd- 
vanlige Vandledning.  Baade  den  specielle  Vandbeholder  til 
disse  Afdelinger  blev  renset,  og  Anstaltens  fælles  Vandbas- 
siner bleve  tamte  og  rensede  samt  Filtrerbrandene  forsynede 
med  frisk  Grus,  medens  et  Beservebassin  toges  i  Brug.  Men 
intetsteds  fiindt  man  noget  Mistænkeligt,  ikke  engang  ved 
mikroskopisk  Undersagelse  af  Vandet  (foretagen  af  Dr.  med. 
Ditlevsen  i  Lyngby),  og  ikke  heller  syntes  det,  da  man 
senere  hen  fik  et  Overblik  over  Epidemien,  at  det  var  rime- 
ligt, at  Vandet  var  det  Skyldige ;  thi  havde  Tyfoidgiften  ligget 
i  den  specielle  Vandledning  til  de  angrebne  Kvindeafdelinger, 
da  havde  de  Syge  blandt  Gaardens  Tyende  i  alt  Fald  maattet 
faa  deres  Sygdom  ad  anden  ^ej,  hvilket  ikke  var  rimeligt, 
og  var  Giften  kommen  fra  den  fælles  Vandforsyning,  af 
hvilken  den  nævnte  specielle  kun  er  en  Gren,  da  maatte 
ogsaa  de  avrige  Kvindeafdelinger  og  hele  Mandssiden  af  An- 
stalten have  leveret  deres  Kontingent  af  Syge,  men  her  var 
Sundhedstilstanden  god.  Spargsmaalet  om  Smitte,  tilbragt 
fra  Aarhus  gjennem  Personer  eller  Varer,  overvejedes  ogsaa, 
idet  der  i  Aarhus  herskede  en  begrænset  Epidemi  af  tyfoid 
Feber,  og  der  blandt  de  der  Angrebne  netop  var  en  Kjab- 
mand,  som  stod  i  nær  Forbindelse  med  Anstalten;  men 
Maaden,  paa  hvilken  Epidemien  begyndte,  tydede  bestemt 
imod  Virkningen  af  Smitte,  indbragt  ved  Personer,  og  hvad 
Varer  angik,  lod  Intet  sig  paavise,  som  specielt  angik  de 
angrebne  Afeelinger  og  ikke  ligesaa  meget  de  avrige  Dele  af 
Gaarden.  —  For,  efterat  Epidemien  var  opstaaet,  at  forebygge 
en  videre  Udbredelse  iværksattes  saa  vidt  muligt  Isolation, 
Afdelingen  for  sengeliggende  Syge  (Afdeling  K)  toges  alene 
i  Brug  til  Tyfnspatienter,  og  der  foretoges  Desinfektion  med 
Jærnvitriol  af  de  Syges  Udtammelser,  ligesom  ogsaa  det 
brugte  Linned  bragtes  til  Desinfektionsovnen,  inden  det  sendtes 
i  Vaskeriet.  EndeØg  modtoges  der,  saalænge  Epidemien  varede, 
ingen  nye  Patienter  paa  de  Kvindeafdelinger,  hvor  Sygdoms- 
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tilfældene  havde  vist  sig,  og  hele  Sygeafdelingen  blev,  inden 
den  efter  Epidemiens  Slutning  atter  toges  i  Brug  til  andre 
Syge,  renset  og  desinficeret.  Heller  ikke  viste  der  sig  flere 
Tilfælde  af  tyfoid  Feber  end  den  Bække,  hvis  Begyndelse 
faldt  i  de  sidste  Dage  af  Juni  og  de  første  af  Juli ;  Epide- 
mien opstod  pludselig  og  udslukte,  da  de  samtidigt  begyndte 
Tilfælde  vare  forlebne. 

Farst  efterat  Epidemien  omtrent  var  forbi,  tilvejebragtes 
der  Oplysninger,  som  muligvis  turde  forklare  dens  Oprindelse. 
Det  blev  nemlig  konstateret,  at  der  i  en  af  de  Gaarde  i  en 
nærliggende  Landsby  (Vejlby),  som  levere  Mælk  til  Anstalten, 
havde  været  to  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  blandt  Tyendet  netop 
paa  den  Tid,  da  Sygdommen  udbred  paa  Anstalten.  End- 
videre blev  der  Dagen  fer  den  Nat,  da  de  mange  Diarrheer 
indtraadte,  givet  Gred  med  Mælk  til  Middag  til  Patienterne 
af  3dje  Pleje.  Denne  Mælk  uddeles  kold,  og  medens  den 
varme  Aftenmælk  koges  i  en  og  samme  fælles  Gryde,  bliver 
den  kolde  Mælk  bragt  umiddelbart  fra  de  Ballier,  i  hvilke 
den  om  Morgenen  hældes  fra  Mælkevognens  Kar  (Blikspande, 
som  Kusken  samler  fra  de  Gaarde,  der  levere  Mælken)  over 
i  Patientafdelingernes  Mælkekander.  Saaledes  som.  disse  blive 
stillede  op  i  Iteskke  af  Opsynet ,  som  fer  Maaltldet  afleverer 
dem  i  det  fælles  Kjekken,  og  saaledes  som  Fyldningen  af 
dem  sker,  er  der  en  Mulighed  for,  at  inficeret  Mælk,  kommen 
fra  den  tyfusbefængte  Gaard,  findes  i  en  Mælkeballie,  medens 
de  andre  ere  fri,  og  hældes  op  i  en  bestemt  Bække  Afdelings- 
kander,  medens  de  andre  forsynes  med  Mælk  fra  de  ikke 
inficerede  Ballier;  og  derved  vilde  det  kunne  forklares,  at  en 
bestemt  Bække  Afdelinger  faa  Tyfusgiften,  medens  de  andre 
blive  fri,  ligesom  ogsaa  at  Infektionen  kun  rammer  Patienterne 
af  3dje  Pleje,  medens  de  af  1ste  og  2d6n,  som  faa  anden 
Mad,  slippe  fri.  At  tillige  en  Del  af  Gaardens  Tyende  ved 
en  saadan  Lejlighed  kunde  foa  inficeret  Mælk,  er  meget 
rimeligt,  og  der  er  i  deres  Infektion  ikke  noget,  som  taler 
imod  denne  Hypothese,  men  ganske  vist  heller  ikke  noget, 
som  stetter  den. 

Hvorledes  Tyfusgift,  indeholdt  i  en  Sygs  Eikreraenter^ 
uden  Vanskelighed  kan  finde  Vej  til  Mælkekarrene,  naar  For- 
holdene ere  som  almindeligt  paa  Landet,  idet  Exkrementerne 
uden  Formaliteter  kastes  paa  Meddingen^  og  Mælkekarrene 
skylles  ved  Brenden,  som  ligger  i  Nærheden  af  den  og  kun 
altfor  let  faar  Tilløb  af  Meddingevand ,  behøver  ingen  nær- 
mere Udvikling;   at  det  skulde  være  sket  i  dette  specielle 
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TilMde,  lader  sig  vel  ikke  bevise,  men  fremsættes  blot  som 
en  Formodning. 

Epidemiens  pludselige  Udbrud  med  et  stort  Antal  Til- 
fælde, og  den  Mærkelighed,  at  der  senere  ikke  optræder  nye 
Tilfælde,  synes  at  tyde  paa,  at  der  en  enkelt  Gang  er  bragt 
Tyfosgifl  ind  i  Individerne,  og  det  tar  vel  ikke  anses  for 
urimeligt,  at  den  er  bragt  ind  i  Fordajelsesvejene ,  og  at 
disse  derefter  have  reageret  med  heftige  Odtemmelser^  saa 
at  muligvis  derved  en  Del  af  Individerne  have  befriet  sig  for 
Giftstoffet,  medens  andre  ikke  have  været  saa  heldige,  men 
have  maattet  lide  under  den  fulde  Virkning  af  Giften  i  Form 
af  en  udviklet  tyfoid  Febrr. 


Nye  Bøger. 


B.  Leuckart:  Die  Parasiten  des  Menschen  und 
die  von  ihnen  herr&hrenden  Erankheiten.  Bd.  1. 
Lief.  1.   Zweite  Auflage.   Anmeldt  af  Dr.  H.  Krabbe. 

Det  er  ikke  ret  længe  siden,  at  Leuckarts  bekjendte 
Haandbog  »Die  menschlichen  Parasiten»,  som  er 
bleven  anmeldt  i  Ugeskriftet,  efterhaanden  som  den  udkom, 
er  a&luttet;  men  der  ligger  saa  lang  Tid  imellem  Udgivelsen 
af  Værkets  1ste  og  dets  2det  Bind  (1863—76),  og  Kund- 
skaben om  Indvoldsormene  og  andre  Snyltedyr  er  i  den  for- 
lebne  Tid  beriget  paa  saa  mange  Punkter,  at  der  turde  være 
Anledning  til  ogsaa  at  henlede  Opmærksomheden  paa  denne 
nye  Udgave,  som  fremtræder  i  en  udvidet  Skikkelse,  og  vi 
skulle  derfor  fremhæve  et  og  andet  af  det  ny  tilkomne,  som 
dels  er  af  mere  almindelig  Interesse,  dels  turde  have  særlig 
Betydning  for  Lægerne. 

Det  udkomne  Hæfte  indeholder  Parasiternes  almindelige 
Naturhistorie  og  omhandler  af  de  hos  Mennesket  forekom- 
mende Snyltedyr  Protozoerne. 

I  den  almindelige  Del  er  der  tilføjet  et  nyt  Afsnit,  som 
udførlig  omhandler  Snyltelivets  Oprindelse.  Der  fremhæves, 
at  Snyltedyrene  i  Tidernes  Leb  maa  have  udviklet  sig  af 
oprindelig  frit  levende  Former  ved  Tilpasning  til  de  ydre 
Forhold,  som  betinge  Snyltelivet.  Navnlig  bos  de  stationære 
Snyltedyr,  i  Modsætning  til  de  temporære,  ere  Livsbetingel- 


120 

serne  og  Vexelvirkningen  med  Omverdenen  i  haj  Grad  ens- 
artede, hvorved  Sanse-  og  Bevægelsesredskaberne  i  den  Grad 
trænges  tilbage,  at  Livsvirksomheden  næsten  ^nske  ind- 
skrænkes til  Ernæring  og  Forplantelse.  Dette  gjælder  lige- 
saafei  om  de  snyltende  Krebsdyr  og  Mider  som  om  Snylte- 
ormene,  og  hos  de  parasitiske  Insekter  findes  allerede  en 
Antydning  heraf.  Ser  man  hen  til  Indvoldsormene,  saa  er 
der  blandt  dem  kun  én  Grappe,  nemlig  Bandormene,  af 
hvilke  nær  beslægtede  Former,  og  det  mangfoldige  Arter« 
som  man  først  har  lært  at  kjende  i  den  nyeste  Tid,  be- 
standig ere  frit  levende  Dyr.  Ejendskabet  til  dem  har  med- 
ført, at  Entozoerne,  som  tidligere  paa  Grand  af  deres  Snylteliv 
opstilledes  som  en  egen  Klasse  af  Dyr,  ere  traadte  i  langt 
nærmere  Forbindelse  med  de  frit  levende  Orme,  idet  der 
finder  en  umærkelig  Overgang  Sted  imellem  det  frie  Liv  og 
Snyltelivet,  der  faar  sit  Udtryk  i  en  tilsvarende  Overgang  i 
Organisationsforholdene.  Bhabdonema  (Ascaris)  nfg ro- 
ven osum,  der  lever  i  Frøens  Lunger,  viser  endog  en  kon- 
stant Afvexliog  mellem  frit  levende  og  snyltende  Genera- 
tioner. De  fieste  Indvoldsorme  tilbringe  en  eller  anden  Periode 
af  deres  Liv  (i  alt  Fald  som  Æg  eller  Unger)  i  fri  Tilstand, 
og  det  hører  til  Undtagelserne,  at  de,  som  det  i  Keglen  er 
Tilfældet  med  Trikinerne,  gjennemgaa  hele  deres  Udvikling 
i  andre  Dyrs  Indre.  De  fieste  Indvoldsorme  leve  i  Hvirveldyr, 
men  at  de  først  skulde  være  opstaaede  samtidig  med  disse, 
er  lidet  sandsynligt;  man  maa  efter  Leuckart  antage,  at 
de  hos  hvirvelløse  Dyr  snyltende  Orme  ved  Hvirveldyrenes 
Optræden  have  fundet  nye  Livsbetingelser,  efter  hvilke  de 
have  lempet  sig,  idet  blandt  Andet  Former,  som  tidligere 
naaede  Ejønsmodenhed  i  hine,  ere  blevne  degraderede  til 
Larver,  som  først  kom  til  fuld  Udvikling  i  disse,  og  paa 
denne  Maade  lader  det  hos  Indvoldsormene  hyppig  forekom- 
mende Fænomen  sig  forklare,-  at  de  under  deres  Livsløb 
skifte  Vært,  en  Formodning,  som  ogsaa  støttes  af  den  Om- 
stændighed, at  de  faa  Indvoldsorme,  som  komme  til  Kjøns- 
modenhed  i  lavere  Dyr,  saa  vidt  hidtil  bekjendt,  ikke  skifte 
Vært,  og  at  deres  Udvikling  er  simpel  og  kun  medfører  en 
ringe  Omdannelse. 

Ogsaa  Afsnittet  om  de  af  Parasiterne  fremkaldte  Syg- 
domme, deres  Diagnose,  Tberapi  og  Profylaxe,  deres 
Ætiologi  m.  m.  er  blevet  betydelig  forøget. 

Af  Protozoerne  omhandles  de  hos  Mennesket  snyl- 
tende Bhizopoder  (Amoeba  coli),  Sporozoer  og  Infusionsdyr 
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(Cercomonas,  Tricbomonas  ogBalantidium),  og  særlig 
have  Sporozoerne  faaet  en  udforlig  Omtale. 

SporoEoerne  ere  encellede  Snyltedyr  med  en  merelier 
mindre  &8t  Gnticnla.  De  yise  kun  svage  Bevægelser,  og 
Formeringen  sker  ved  Dannelsen  af  Sporer  (Psevdonaviceller, 
Psorospermier)  undertiden  i  meget  betydeligt  Antal,  inden  i 
hvilke  der  dannes  som  oftest  kun  nogle  iaa  seglformige 
Legemer  t  der  igjen  blive  til  Snyltedyr.  De  mest  bekjendte 
af  dem  ere  Gregari norne,  som  fornemmelig  snylte  bos 
Insekter  og  Orme  (f.  Ex.  Regnorme) ;  de  smelte  undertiden 
parvis  sammen  ved  en  saakaldt  Kopulation,  indkapsle  sig,  og 
Kapslens  Indhold  omdannes  derefter  til  en  Mængde  smaa 
Psevdonavioeller.  I  hver  Psevdonavicelle  danner  der  sig  om- 
trent 6  klare  seglformige  Stave,  som  igjen  blive  til  Gregariner. 

!ni  Gregarinerne  slutte  sig  Psorospermiesækkene, 
der  ferst  ere  opdagede  af  Joh.  M taller,  hos  Fisk  og  Frøer, 
hvor  de  for  det  blotte  øje  tage  sig  ud  som  smaa  hvide 
Punkter  i  Huden,  Musklerne  og  andre  Steder.  Disse  smaa 
Sække  indeholde  Psorospermier,  fastskallede  Sporer,  som 
stemme  meget  overens  med  Psevdonavicellerne. 

£n  tredje  Gruppe  af  Sporozoer  ere  de  saakaldte  æg- 
formige  Psorospermier,  som  kunne  være  farlige  Para- 
siter for  Pattedyr,  undertiden  ogsaa  for  Mennesker.  Benæv- 
nelsen Psorospermier  er  dog  mindre  heldig  for  disses  Ved- 
kommende, thi  det,  man  har  kaldt  saaledes,  er  det  gregarine- 
agtige  Moderdyr,  i  hvilket  farst  senere  de  egentlige  Psorosper- 
mier dannes.  De  indkapsle  sig  i  en  fast  Skal  og  ligne  da  i 
en  saa  paafaldende  Grad  Æg  af  visse  Indvoldsorme,  at  de 
oftere  ere  blevne  forveilede  dermed;  Leuckart  benævner 
dem  Kokcidier. 

Goccidium  oviforme  snylter  i  Leveren  og  Tarm- 
kanalen. I  Kaninens  Lever  forekommer  den  undertiden  i 
overordentlig  stort  Antal  og  danner  Knuder,  som  tidligere 
ere  blevne  antagne  for  Kræft  eller  Tuberkler.  De  kunne 
formelig  optræde  endemisk  paa  Steder,  hvor  der  holdes  Ka- 
niner, som  da  ikke  sjælden  gaa  til  Grunde  derved.  Disse 
Knuder  udgaa  fra  Galdegangene,  og  ligesom  hvor  de  optræde 
i  Tarmkanalen  (f.  Ex.  hos  Hunden)  er  det  ogsaa  her  Epitheliet, 
i  hvis  Celler  Kokddium  udvikler  sig.  Fra  Leveren  kunne  de 
gjennem  Tarmkanalen  feres  ud  af  Legemet,  og  kun  i  saa 
Tilfælde  udvikles  de  videre,  idet  deres  Indhold  efter  kortere 
eUer  hengere  Tids  Forløb  bliver  til  4  ovale  Sporer,  og  i  hver 
af  dem  dannes  en  G-formig  krummet,  klar  Stav.  Kokcidierne 
besidde  en  betydeUg  Modstandskraft  mod  ydre  Indvirkninger, 
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og  Leuckart  antager,  at  Kimene  i  Almindelighed  komme 
ind  i  deres  senere  Vært  indesluttede  i  Eokddieskallerne. 

Hos  Mennesket  ere  Eokcidier  først  iagttagne,  men  rig* 
tignok  den  Gang  mishjendte,  af  Gubler  i  Paris  (1858). 
Det  var  bos  en  45  Åar  gammel  Stenhugger,  som  havde  en 
Leversvulst,  der  først  diagnosticeredes  som  en  Ekinokoksvulst. 
Han  blev  i  høj  Grad  anæmisk,  fik  Feber,  stærke  Smerter  i 
Underlivet,  galdeagtige  Brækninger,  og  døde  under  Kollaps 
og  Delirier.  Ved  Sektionen  fandtes  Peritonitis  og  i  Leveren 
^en  Snes  Svulster  af  kræftagtigt  Udseende,  de  fleste  mindre 
*end  et  Hønseæg,  en  enkelt  12 — 15  Ctm.  i  Gjennemsnit.  I 
de  af  en  bindevævsagtig  Kapsel  omgivne  Svulster  var  der  eti 
puslignende  Vædske  med  en  utallig  Mængde  Smaalegemer, 
som  antoges  for  Ikteæg,  skjønt  man  ved  omhyggelig  Under*- 
søgelse  ingen  Ikter  kunde  finde;  men  efter  Beskrivelsen  og 
Åft)ildningen  maa  det  have  været  Eokcidier.  Hvorledes  In- 
fektionen har-  fundet  Sted,  lader  sig  ikke  sige;  Leuckart 
anser  det  for  temmelig  sandsynligt,  at  den  paa  én  eller  anden 
Maade  har  stammet  fra  Kaniner,  som  have  været  befængte 
dermed. 

Leuckart  har  fremdeles  draget  et  Par  andre  Tilfælde 
frem,  som  angaa  deres  Forekomst  hos  Mennesket,  for  hvilke 
dog  Sygehistorierne  mangle:  det  ene  fra  Wien  (Prof.  Sat  ti  er), 
det  andet  fra  den  Sommerring'ske  Samling  i  det  patho- 
logiske  Institut  i  Giessen. 

Kokcidier  i  Tarmkanalens  Epithel  ere  iagttagne  baade 
hos  Pattedyr  og  Fugle,  enkelte  Gange  ogsaa  ved  Sektioner 
hos  Mennesket,  nemlig  af  Kjell berg  (Virchow)  og  af 
Eimer,  uden  at  der  for  øvrigt  har  kunnet  oplyses  noget 
om  Sektionsfundet  eller  om  de  Paagjældendes  Sygehistorie. 

Linde m an n  har  i  sin  Tid  fra  Busland  meddelt  Iagt- 
tagelser om  Psorospermier  i  Nyrerne  og  om  deres  Forekomst 
paa  Haarene  hos  Mennesket,  og  de  findes  omtalte  i  1ste  Ud- 
gave af  Leuckart  s  Haandbog;  men  Tydningen  af  disse  iagt- 
tagelser, som  have  givet  Anledning  til  eventyrlige  Over- 
drivelser og  vakte  en  Del  Opsigt  hos  det  store  Publikum, 
mener  Leuckart  nu  har  været  urigtig  og  Antagelsen  af,  at 
det  har  været  Psorospermier,  ikke  tilstrækkelig  begrundet. 

Hvorvidt  de  Baineyske  (eller  Miescherske)  Legemer, 
der  f.  £x.  i  Svinets  Muskler  ere  særdeles  hyppige ,  henhøre 
til  Sporozoerne,  maa  anses  for  meget  tvivlsomt. 
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Beretninger  om  den  kjebenhavnske,  den  narre- 
jydske,  østifternes  og  den  viborgske  Sindssyge- 
anstalt i  1878.    Ejebenbavn.    1879.    98  Sider. 

Den  nørrejyske  Sindssygeanstalt  (Overlæge, 
Dr.  med.  Holm).  Patientstanden  var  ved  Aarets  Begyn- 
delse 349,  ved  dets  Slutning  foreget  til  383,  hvorved  man 
nsesten  var  naaet  op  til  det  Antal,  som  Anstalten  er  istand 
til  at  modtage,  og  da  Afgangen  til  den  viborgske  Anstalt  for 
Fremtiden  maa  forudsættes  at  blive  meget  ubetydelig,  vil 
den  Tid  ikke  være  Qærn,  da  Anstalten  igjen  vil  være  ude  af 
Stand  til  at  opfylde  de  Krav,  der  stilles  til  den. 

I  Juli  Maaned  opstod  der  en  Epidemi  af  tyfoid  Feber, 
som  angreb  12  af  Patienterne  og  8  af  Funktionærerne  (An- 
stalten samlede  Indbyggerantal  var  da  omtrent  500).  Sam- 
tidig optraadte  der  et  forholdsvis  betydeligt  Antal  af  Diarréer, 
og  begge  Sygdomme,  mener  Forf.,  have  været  fremkaldt  ved 
Nydelsen  af  Mælk,  forurenset  med  Tyfusgift. 

østifternes  Sindssygeanstalt  (Overlæge  Ftirste). 
Patientstanden  var  ved  Aarets  Begyndelse  363,  ved  Slut- 
ningen 387.  Anstalten  kan  i  det  Hele  uden  Overfyldning 
rumme  430  Patienter,  og  saaledes  som  Sagerne  stille  sig  i 
Øjeblikket,  vil  den  efter  al  Sandsynlighed  snart  være  fuldt 
belagt.  Forf.  anstiller  en  Bække  Betragtninger  over  de 
Midler,  ved  hvilke  man  da  bør  fyldestgjere  det  tilstedeværende 
Krav,  idet  ban  særligt  henleder  Opmærksomheden  paa  de 
to  Alternativer,  Opførelse  af  en  hel  ny  Anstalt  eller  Udvidelse 
af  Anstalten  paa  Oringe,  af  hvilke  han  bestemt  tilraader  at 
vælge  det  ferste. 

Helbredstilstanden  bar  været  særdeles  god ;  Anstalten 
har  været  skaanet  for  Epidemier.  Kun  Ftbisis  optræder  med 
et  usædvanligt  stort  Antal;  de  fleste  af  disse  Tilfælde  ere 
imidlertid  ikke  opstaaede  i  Anstalten,  men  vare  allerede  i 
Udvikling  ved  Indlæggelsen. 

Sindssygeanstalten  i  Viborg  begyndte  Aaret  med 
213  Patienter  og  sluttede  det  med  296.  Alle  Pladserne  for 
Mænd  vare  fuldt  belagte  og  af  Evindepladser  var  der  ved 
Aarets  Udgang  kun  4  ledige,  og  adskillige  Mænd  havde  man 
maattet  nægte  Optagelse  af  Mangel  paa  Plads.  Manglen  paa 
Anstaltsplads  for  uhelbredelige  Sindssyge  var  altsaa  allerede 
da,  halvandet  Aar  efterat  Viborg-Anstalten  var  taget  i  Brug, 
meget  følelig.  

Den  bevægelige  Nyre.  Ved  H.  P.  Ørum«  (feærtryk 
af  »Gynæk.  og  obstetric.  Meddel.  2det  B.    3dje  H.) 
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Forslag  om  at  oprette  et  Davstumme-Inatitut 
i  Jylland.  Af  B.  Malling-Hansen,  Forstander  og  Præst 
ved  det  kgl.  Devstumme-Institut.  Kjøbenhavn.  1880.  88  S. 
og  4  PL 

Forf/s  Forslag,  som  han  nærmere  motiverer,  gaa  i  det 
Væsentlige  ud  paa:  1)  Paa  et  passende  Grundstykke  i  Frede- 
ricia eller  ved  Aarhus  bygger  Staten  et  Døvstumme-Institut. 
2)  Dette  skal  kunne  afgive  Skolelokaler  m.  m.  til  100  Bern. 
Sovesale,  jøkonomilejlighed  m.  m.  for  en  30 — 50  af  disse 
samt  fri  Bolig  til  Forstander  og  Lærere  (Lærerinder).*  3)  In- 
sti tutet  sages  bygget  i  1880  og  er  færdigt  til  at  tages  i  Brug 
i  Avgust  1881.  4)  Institutet  faar  en  lokal  Direktion,  der 
staar  under  Ministeriet  lor  Kirke-  og  Undervisningsvæsenet. 
Formanden  i  Direktionen  er  tillige  Direkter  for  det  kgl.  Døv- 
stumme-Institut  i  Kjøbenhavn  og  Formand  i  Tilsynskommis- 
sionen  for  de  private  Davstumme-Anstalter  i  Kjøbenhavn« 
5)  Institutet  faar  en  Forstander  og  efterhaanden  8  Lærere 
(Lærerinder)  (m.  fl.  Funktionærer),  der  lønnes  paa.  lignende 
Maade  som  Forstander  og  Lærere  ved  det  kgl.  Døvstumme- 
Institut  i  Kjøbenhavn.    6)  Undervisningskursas  er  otteaarigt. 

7)  Landets  samtlige  egentlige  Døvstumme  indkaldes 
med  8  Aars  Alderen  i  hvert  Aars  Avgust  Maaned  til  Stats- 
Institutet  i  Jylland.  Efter  henved  et  Aars  Undervisning  dér 
overflyttes  —  efter  Afgjørelse  ved  den  bestaaende  Prøve- 
Kommission  i  Forening  med  Institutets  Forstander  —  de  af 
de  egentlige  Døvstumme,  der  ikke  egne  sig  til  Oplæreise 
efter  Talemethoden ,  samt  eventuelle  uegentlige  eller  aands- 
sløve  Døvstumme  til  vedkommende  Anstalter  i  Kjøbenhavn. 

8)  Landets  uegentlige  og  aandssløve  Døvstumme 
indkaldes  med  8  Aars  Alderen  (undtagelsesvis  tidligere)  til 
Prof.  Kellers  Anstalt.  Prøve- Kommissionen  bestemmer 
efter  1  Maaneds  Forløb  angaaende  de  Nyoptagnes  Forbliven 
eller  Overflytning  til  Stats-Instituterne,  9)  Stats-Institutet 
i  Jylland  anvender  Talemethoden ,  det  kgl.  Døvstumme- 
Institut  i  Kjøbenhavn  Tegnmethoden. 

I  et  Tillæg  gjer  Forf.  opmærksom  paa,  at  Dødeligheden 
blandt  Eleverne  paa  det  Jcgl.  Døvstumme-Institut  i  Kjøben- 
havn er  overordentlig  ringe,  til  Trods  for  enkelte  Dlemper 
i  hygiejnisk  Henseende.  Den  aarlige  Mortalitetsprocent  var 
i  Aarene  1824—39  6,0,  i  Aarene  1840—69  2,6,  i  Aarene 
1870—75  0,6.  

Den  animale  Vakcination.  Ved  AxelUlrik.  (Aftryk 
af  oBibL  f.  Læger-.    6te  B.    X.) 
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Sygeplejersken,  kortfattet  Vejledning  i  Syge- 
plejen for  Sygeplejersker  i  By  og  Bygder  af  £dv» 
Kanrin,  Distriktslæge.    Eristiania.    1879,    62  Sider. 

Denne  lille  Bog  bærer  gjennemgaaende  Præget  af  en 
sand  og  rigtig  Opfattelse  af  Udstrækningen  af  de  Pligter,  der 
paab?ile  en  Sygeplejerske,  I  en  klar  og  præcis  Fremstilling 
giver  Foif.  en  Bække  Begler  for  Sygeplejen,  der  i  Forhold 
til  Bogens  beskedne  Bamme  maa  betragtes  som  fyldest- 
gjerende.  Vi  tro  derfor,  at  den  ubetinget  kan  anbefales  til 
alle  de  Sygeplejersker,  iivis  Maal  ikke  ligger  nd  over  de 
Grænser,  til  hvilke  Forf.  bar  fert  sin  Fremstilling. 


Meddelelser  om  Skarlagensfeber  afÅug.  Koren, 
Ktyrpdæge.  (Aftryk  fra  »Norsk  Mag.  for  Lægevidensk.«    1879.) 


Om  aatiseptisk  Porbindiigsiiateriale« 

Efter  R.  Weir.    (New-Tork  med.  jonra.    Jan.  1880.) 


I  en  tidligere  Afhandling  har  Forf.  fremhævet  de  Fortrin« 
som  den  karboliserede  Jute  frembyder  fremfor  Listers  kar- 
boliserede  Qaze,  ikke  alene  derved,  at  den  lettere  slutter  naje 
til  en  ujævn  Overflade  (f.  Ex.  i  Lysken,  i  Axelhulen  o.  s.v.) 
men  ogsaa  derved,  at  den  er  billigere  og  lettere  at  til- 
berede^). For  ikke  lang  Tid  siden  har  imidlertid  v.  Btuns 
an^vet  en  hensigtsmæssig  Tilberedningsmaade  for  den  kar- 
bouserede  Gaze,  som  gjør  det  let  at  skaffe  sig  dette  For- 
bindingsmateriale  friskt.  Gazetajet  imprægneres  med  en 
Blanding  af  400  Gram  Harpix,  2  Liter  Alkohol,  100  Gram 
Earbolsyre  og  80  Gram  Kastorolie;  Harpixen  opløses  i  den 
opvarmede  Alkohol,  og  derefter  tilsættes  de  øvrige  Bestand- 
dele. Den  saaledes  tilberedte  Gaze  er  endnu  blødere  end 
den  Listers'ke,   som  Lægen  ofte  maa  forskrive  langvejs  fra. 


1}  Efter  MliDnichs  Methode  tages  for  hvert  Pmid  Jute  60  Oram 
Karbolsyre,  200  Qram  Harpix »  250  Gram  Glycerin  og  550  Gram 
Alkohol.  Først  opløses  Harpixen  i  den  opvarmede  Alkohol  og 
derefter  tilsættes  Sjren  og  Glycerinet;  denne  Blanding  æltes  ind  i 
Jnten,  der  tørres  og  kan  bmges  strax  derefter.  Hvor  Hensynet  tU 
Bekosteligheden  spiller  en  større  Rolle  ^  kan  man  ogsaa  erstatte 
Alkoholen  med  Benzin. 

I 
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Istedetfor  at  tarre  Gazen  helt  ved  at  lade  Alkoholen  for- 
dampe fuldstændigt,  kan  man,  naar  det  ikke  skal  brages 
strax,  rulle  det  ind  i  et  Stykke  Gummitej  og  opbevare  det  i 
en  vel  tillukket  Kasse,  Det  er  overhovedet  en  Regel,  at 
man  altid  maa  anvende  stor  Omhu  ved  Opbevaringen  af 
karboliserede  Forbindingsstoffer;  ganske  sikkert  vil  Harpixen, 
som  de  forskjellige  Blandinger  altid  indeholde,  hindre  en 
hurtig  Frigjerelse  af  Earbolsyren ,  men  forsømmer  man  de 
omtalte  Forsigtighedsregler  ved  Opbevaringen,  vil  det  impræg- 
nerede Stof  sdligevel  snart  undergaa  en  Dekompositionsproces. 
Munnich  analyserede  en  Preve  af  Listers  karboliserede  Gaze, 
der  havde  været  opbevaret  i  18  Maaneder  og  fandt,  at  det 
indelioldt  3,8  pGt.  Karbolsyre,  medens  karboliseret  Jute  efter 
6  Maaneder  viste  et  Tab  af  3  pCt.  af  Syren.  Forf.  foretog 
imidlertid  selv  en  Bække  tilsvarende  Analyser,  hvorved  han 
kom  til  helt  andre  Resultater:  1)  Karboliseret  Jute,  tilberedt 
den  12te  Juli  1879  og  opbevaret  indviklet  i  Gummitøj  i  en 
vel  tillukket  Kasse,  viste  ved  Analysen  den  19de  November 
1,46  pGt.  Karbolsyre.  2)  Karboliseret  Jute,  tilberedt  9de  No- 
vember 1879  efter  Munnich  s  Forskrift,  havde  ligget  hen  i 
3  Dage  uindpakket,  indeholdt  den  19de  November  2,95  pCt. 
Karbolsyre.  3)  Karboliseret  Gaze,  tilberedt  den  27de  Avgust 
efter  Listers  Forskrift,  opbevaret  i  Gummitaj  og  Kasse,  inde- 
holdt den  19de  November  1,44  pCt.  Karbolsyre.  4)  Karboli- 
seret Gaze,  tilberedt  paa  lignende  Maade  den  23de  September 
1879  og  opbevaret  paa  lignende  Maade,  indeholdt  den  19de  No- 
vember 1,67  pGt.  Karbolsyre.  Baade  Gaze  og  Jutepræparaterne 
indeholdt  i  frisk  tilberedt  Tilstand  omtrent  5  pGt.  Karbolsyre. 
Disse  Oplysninger  ere  vel  skikkede  til  at  forklare,  hvorfor 
man  saa  ofte  har  uheldige  Resultater,  naar  man  anvender 
ældre  Forbindingsstoffer  i  sin  kirurgiske  Praxis.  Efter  Forf.'s 
Mening  bør  ingen  af  de  omhandlede  Præpafater  indeholde 
under  2,6  pCt.  Karbolsyre,  naar  de  skulle  anvendes  til  For- 
binding af  Saar,  og  synker  Karbolsyremængden  lavere  ned, 
bør  de  imprægneres  paany.  De  karboliserede  Stoffer  ere  nu 
saa  lette  at  tilberede,  at  enhver  Læge  bør  præparere,  hvad 
han  selv  bruger  deraf;  han  bør  endvidere  ikke  tilberede  for 
meget  ad  Gangen,  fordi  han  altid  bør  have  saa  friskt  Mate- 
riale som  muligt.  Opbevaringen  af  de  karboliserede  Stoffer 
sker  altid  ved  at  vikle  dem  ind  i  Gummitøj  og  gjemme 
dem  i  en  Kasse,  der  staar  paa  et  koldt  Sted. 


r 
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De  duske  Lagers  Sygekasse  i  1879. 


Medlemsantal  ved  Aarets  Begyndeløe 141 

Indmeldte  i  Aarets  Løb  .• 8 

Døde  -     —      —     8 

Udmeldte   -      —       —     2 

Hedlemsantal  ved  Aarets  Slutning 144 


Ved  Aarets  Begyndelse  ejede  Sygekassen,  fbmden  kongelige  Obliga- 
tioner paa  3600  Kr.,  følgende: 

Staaende   i   Aarbns   Privatbanks  iSpare- 

kasse-Afdeling 1783  Kr.  67  0. 

Beroende  hos  Kassereren 1    -    77  - 


I  Aarets  Løb  indkom: 

Medlemsbidrag 2248  Kr.    •  0. 

Renter 167   -    47  - 


1785  Kr.  44  0. 


Ud^fteme  rare: 

Udbetalte  Sjgepenge 2866  Kr.    •  0. 

Banken  £6r  Opbevailng  af  Obligationer.  4  -  40  - 
Trykningsomkostninger,  Porto  m.  m.'  .  .  29  -  10  > 
Indkjøb  af  kgl.  ObUgationer  (800  Kr.)  .    736    -    85  - 


2415    .    47  - 
4200  Kr.  910. 


3125  Kr.  85  0. 


hvilket  draget  fra  Indtøgten  girer:  1075 Kr.   6  0. 
Sparekassen  ejede  altsaa  ved  Aarets  Slutning: 
Indestaaende  i  Aarhus  Privatbanks  Sparekasse-Afdeling  1043  Kr.  74  0. 

Beroende  hos  Kassereren »',...      81    -    82  - 

I  kgl  Obligationer 4400   -      •  - 

lait:  5475  Kr.   6  0. 


Siden  Sygekassens  Oprettelse  og  indtil  Udgangen  af  1879  har  Be- 
YSgelsen  i  Medlemsantallet  vasret  følgende: 

Indmeldte.  Udmeldte.         Døde.  ^"**giJt*i^ng."*'** 

1878              83  O                   O  88 

1874              22  O                    O  105 

1876              15  O                   1  119 

1876  16  1                    1  133 

1877  18  2                    4  140 

1878  6  4                    1  141 

1879  8  2                   3  144 

168  9                  10 
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Af  diBse  144  Medlemmer  ha^e 

65  Bopæl  i  Jylland 

35  —  -  SjttUand 

17  —  -  Fjn 

15  —  -  Kjøbenhayn 

7  —  -  LoUand-Falster 

8  —  -  Bornholm 
2  —  -  Sleevig 

144 

Sygedagenes  Antal  (o:  de  betalte  Sygedage)  har  været  fordelte  paa 
ftllgende  Maaåe  efter  Aar: 

I  1874:  126  Sygedage,  betalte  med    504  Kr. 

-  1875:  278        —        ,      —        —     Hl«   - 

-  1876:  870        —       ,     —        —     1480   - 

-  1877:      65         —        ,      —        —       220    - 

-  1878:  220        —       ,     —        —      880   - 

-  1879:  649        —        ,     —        —    2196   - 

lait:  1598  Sygedage,  betalte  med  6392  Kr. 

De  anmeldte  Sygdomme,  for  hyilke  Sygepenge  er  udbetalt,  have  i 
de  enkelte  Aar  været  følgende: 

1874  (fra  iBte  Jnli): 

1)  Myélopathia 92  Sygedage,    ^68  Kr. 

2)  Fb.  rhenmatica 34        —       ,    186   - 

lait:  126  Sygedage,   '504  Kr. 
1875: 

3)  Intermitterende  Tilfælde  og  Svimmelhed  .  .  37  Sygedage,  148  Kr. 

4)  Fb.  gastrica 6  —  ,  24- 

5)  Fb.  rhenmatica  (Becidiv) 59  —  ,  286   - 

6)  LaryngitiB 19  —  ,  76    - 

7)  Tnmor  hepatis 91  —  ,  864   - 

8)  Håbmoptysis 47  —  ,  188   - 

9)  Pnenmonia 19  —  ,  76   - 

lait:  278  Sygedage,  1112  Kr. 
1876: 

10)  Pnenmonia 25  Sygedage,  100  Kr. 

11)  Arthroitis  genus 92  —  ,  368  - 

12)  Phthisis  (Forts,  af  Nr.  8) 15  —  ,  60  - 

13)  Diphtheritis 16  —  ,  64  - 

14)  Fb.  rheumatica 91  —  ,  364  - 

15)  Fb.  typhoidea 39  —  .  ,  156  -  ' 

16)  Brystkatarrh 92  —  ,  368  - 

lait:  370  Sygedage,  1480  Kr. 
1877: 

17)  Ruptura  ligam.  patellæ  sup 21  Sygedage,      84  Kr. 

18)  Phthisis 34        —       ,     136    - 

lait:    55  Sygedage,    220  Kr. 
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1878: 

19)  EzciBio  mar.  artic.  øenns. 46  Sygedage, 

20)  Årthritifl 14  —  , 

21)  Fractnra  hmneri  stn •  .  28  —  , 

22)  Perityphlitis 91  —  , 

23)  Angina  parotid.  c.  orchitid 18  —  , 

24)  Phthisis 83  —  , 


1879: 

25)  Colica  nephritica 

26)  Årthritis  (Forts,  af  Nr.  20)    .... 
27}  Fractnra  hameri  (Forts,  af  Nr.  21) 

28)  Perityphlitis,  Beddiv 

29)  Phthisifl  (Forts,  af  Nr.  24) 

30)  Broncfaitis .- 

31)  Læsioner  ved  at  vælte 

32)  Fb.  rheuinatica • 

33)  Åpoplexia  •  •  .  . 

34)  Rygmarystilfiælde • 

35)  Encepbalopathia 

36)  PeritypbUtis 

37)  AntTiwiT  nnchæ 

38)  Colica  nepbritica 

39)  DiHtondo  pedis 

40)  Ischias,  Broncbitis 


184  Kr. 
56   - 
92   - 

864  - 
52   - 

182   - 


•  •  . 


220 

Sygedage, 

880  Kr. 

8 

Sygedage, 

32  Kr. 

11 

44  - 

20 

.— . 

,   80  - 

22 

.— 

,   88  - 

52 

— 

,    208  - 

12 

..   . 

48  - 

28 

— 

,  112  - 

90 

_ 

360  ' 

91 

^m. 

364  - 

48 

__ 

172  - 

92 

"^       1 

,  368  - 

80 

—       . 

,  120  - 

20 

-^ 

80  - 

12 

—       , 

►   48  - 

4 

—       , 

r   16  . 

14 

, 

,   56  - 

lait:  549  Sygedage,  2196  Kr. 

I  de  forløbne  5Va  Aar  er  der  i  det  Hele  udbetalt  Sygepenge  til 
31  Læger,   og  af  disse   bave  5  modtaget  Sygepenge  2  Gange  bver. 
De  31  Lttgers  Bopæl  har  været  følgende: 
I  Jylland ]2(laf  disse  har  2Qange  faaet  Sygepenge) 

-  Sjælland    18  (3  do.  do.  ) 

-  Fyn 2  (1  do.  do.  ) 

-  Kjøbenhavn .    2 

.  Bomholm 2 


For  de.  10  ved  Døden  afgaaede  Medlemmer  af  Sygekassen  blev 
der  ikke  bævet  Sygepenge  i  de  5  TilflBBlde  for  den  Sygdom,  som  voldte 
Døden,  medens  2  af  disse  Medlemmer  dog  tidligere  havde  hævet  Syge- 
penge. —  Foraden  de  SygdomstilBælde,  for  hvilke  der  er  hævet  Syge- 
penge, er  der  til  Bestyrelsen  anmeldt  flere,  tildels  alvorlige  -  Sygdomme 
hoa  Medlemmer,  som  ikke  have  ønsket  Sygepenge  udbetalt 


Sindssyge-Asylet  ved  Aarhus, 
den  21de  Januar  1880. 


B.  Holm, 
Bestyrelsens  Formaxfd. 


DffMkr.  t  Laftr.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  8.  9, 
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Betmidelser  i  Hftandens  Seneskeder*  I  en  kirurgisk-anatomisk  Af- 
handling over  Haandens  Seneskeder  frembæver  Dr.  £.  Schwartz,  at 
den  sappurative  Senoskedebetæudelse  i  Haanden  i  Reglen  er  kompli- 
ceret med  en  adhæsiv  eller  plastisk  Synovitis  (Gasselin).  Denne 
Affektion  iagttages  hyppigst  ved  2den,  3dje,  4de  og  5te  Fingers  Sene- 
skeder, og  da  særligt  ved  sidstnævnte.  Grunden  til,  at  en  Betændelse 
i  den  til  Lillefingeren  svarende  Seneskede  saa  hyppigt  holder  sig  lokal, 
er  netop,  at  dens  snævre  Kommunikation  med  den  store  indre  Volarskede 
oblitererer.  Omvendt  ses  det  ogsaa  ofte  af  sai^ e  Grund ,  at  en  Sup- 
puration  i  Volarskedeu  ikke  forplanter  sig  til  aeu  lille  Fingers  Sene- 
skede ,  medens  derimod  Seneskeden  til  M.  flezor  pollicis  longus  viser 
mindre  Disposition  til  adhæsiv  Betændelse  og  derfor  sædvanligt  bliver 
draget  med  ind  i  Lidelsen,  uagtet  den  som  Regel  ikke  kommuni- 
cerer med  den  fælles  Volarskede. 

Af  disse  Forhold  lader  der  sig  uddrage  vigtige  Regler  for  Prognosen 
og  Behandlingen.  En  relativt  gunstig  Prognose  frembyde  Saar  og 
Panaritier  paa  2den  og  4de  Finger.  Panaritierne  paa  5te  Finger  holde 
sig  hyppigt  lokale,  og  det  desto  mere,  jo  nærmere  de  have  deres  Sæde 
ved  Fingerens  Basis«  Saar  og  Panaritier  paa  Tommelfingeren  give  den 
uheldigste  Prognose.  Penetrerende  Saar  og  Betændelser  i  Hulhaanden 
firemk^de  ofte  Suppuration  i  alle  Haandens  Seneskeder.  Den  vigtigste 
therapevtiske  Forholdsregel  er  Immobilisation  og  Kompression  af  de 
betændte  Dele.    Hertil  anbefaler  Forf.  Vatforbindingen. 

I  Slutningen  af  sit  Arbejde  omtaler  For£  de  Ledaffektioner, 
der  ere  en  Følge  af  de  suppurative  Seneskedebetændelser.  Ved  dybe 
Betændelser  i  Hulhaanden  udvikler  der  sig  undertiden,  i  Begyndelsen 
skjult  og  ofte  uden  at  blive  bemærket  hverken  af  Lægen  eller  af  Pa- 
tienten, en  svær  Affektion  af  Haandrodens  Knogler  og  Led,  hvis  væsent- 
ligste Symptom  kun  bestaar  i  en  Krepitation  af  de  kariøse  Knogler 
ved  passive  Bevægelser.  Hyppigst  og  stærkest  angribes  Os  hamatnm 
og  dets  Ledforbindelser.  Denne  Affektion  forløber  meget  hurtigt  og 
medfører  næsten  altid  Døden  gjennem  en  tiltrædende  Pyæmi ;  det  eneste 
Redningsmiddel  er  en  i  rette  Tid  foretagen  Amputation  af  Underarmen. 

(Schmidts  Jahrb.    Bd.  183.    S.  278.) 


Øreamerter  kcfede  fed  Rleroformdampe.  Dr.  M  o  r  g  a  n  (National  Medical 
Rewiew)  meddeler,  at  han  ofte  hurtigt  har  hævet  stærke  Øresmerter 
ved  Anvendelsen  af  Kloroformdampe.  Han  fylder  Hovedet  af  en  al- 
mindelig Kridtpibe  med  Bomuld,  drypper  derpaa  nogle  fiaa  Draaber 
Kloroform,  anbringer  Pibens  Spids  i  Patientens  ydre  Øregang,  sætter 
Munden  til  Pibehovedet  og  blæser  paa  den  Maade  Kloroformdampene 
op  mod  Trommehinden. 

(The  Buffalo  Med.  and.  Snrg.  Journ.   Jan.  1880.    S.  261) 


OrdensdekeråtliD.     Under  5te  Februar  er  Dr.  med.  J.  P.  Poulsen 
allern.  udnævnt  til  R.  af  D. 


Del  nedieiittke  Selskak  1  l^tbenhaTiit  Møde  Tirsdag  den  17de  Februar 
1880  Kl.  7. 

Mindre  Meddelelser. 
Professor,  Dr.  med.  Hirschsprung:  Fra  Bømehospitalet. 
Dr.  med.  O.  Storch:  Kassuistik. 
Overlæge,  Dr.  med.  Poulsen:  Kassuistik. 


r^- 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfiad  og  Fødsler  i  E;jøben]xavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Sehlelsnen  „Ugenti.  Oversigt". 


18M.        Ugen  fra  den  28  Jaaiar  til  den  3  februar.        JV818. 

Fra  Ejabenhavns  praktiserende  Læger  (184)  ere  i  Ugen  til 
d.  3.  Febraar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1022  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkoppør 

Mæslinger  ...,,.-.; 

Skarlagensfeber 

Ondart-et  Halssyge 

Stnibehosto 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tjfoid  Feber         

Eianthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  ..-•.. 

Indo^.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber      

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe • 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter  ...        ....  «     .  «  • 

lait  af  epidemiske  Sygdonmie  .  .  . 

Gonorthe 

Venerisk  Saar    

Erhvervet  Syfilis 

Medfodt  Syfilis ' .  . 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevmssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Ufeskr.  (.  L«ff«r. 


O 

1 

2 
O 
1 
O 
1 
O 

1 
o 
o 
o 
o 

16 
O 
O 
O 
O 

48 
O 
2 
O 
O 

1 


73 

O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


1« 
I 


O 

10 

25 

16 

O 

9 

21 

6 

3 

O 

O 

O 

O 

13 

O 

O 

O 

O 

75 

O 

9 

14 
O 
4 


73 


205 

O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


205 


I 

10 


O 

5 

43 

17 

7 

2 

11 

11 

6 

1 

O 

O 

O 

8 

1 

O 

O 

1 

42 
O 
8 

39 
O 
3 


205 

O 
O 
O 
O 
1 
O 
O 


206 


i 


O 
O 
4 
1 
3 
O 
O 
2 
6 
3 
1 
O 
O 
13 
7 
O 
O 
1 

65 
O 
17 
36 
12 
5 


176 

69 
17 
10 
O 
9 
4 
2 


287 


-< 

ui 


O 
O 

1 

5 
6 
O 
O 
6 
9 
5 

.0 
O 
O 

24 
5 
6 
O 
1 

80 
1 
9 

57 
7 
3 


225 

19 
3 
3 
O 
1 
O 
O 


251 


Ldt. 


O 

16 

75 

39 

17 

11 

33 

25 

25 

9 

1 

O 

O 

74 

13 

6 

O 

3 

310 

1 

45 

146 

19 

16 


884 

88 

20 

13 
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Fra  Skibe  paa  Rheden  ero  af  de  ovenfor  angivne  SjEdomme  anmeldt : 
Tyfoid  Feber  1,  Bmtkatarrh  1  Tilfielde. 

Uuder  „andro  FarBoter"  ere  opførte  folgondo  i  den  forlBbno  Uge 
anmeldte  Til&lde:  Conjunctivitia  3,  Stomatitis  4,  Urticaria  3,  Zona  8, 
Erythcm  1,  Fnrunkler  1  og  Scorbut  1  Tilfelde, 

T«]rftrk*M«ie.  Koldt,  taaget,  men  tert  Tojr  med  højt  Baremeter 
Dg  Bvage,  Bfdliga  Tinde. 


Samtlige  Dedsfold  i  Ugen  til  den  3.  FebrDar,  Tordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe  ,  .  . 
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Ondartet  Saarfober 

Eoldféber 

Glippe 
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Oreraigt  over  Dedafoldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fadsier,  Dedtadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  3.  Febmar. 
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BplileMbke  UtMi  i  HJøbeHhams  tmegm. 

Eller  de  fn  Dtatriktslffgerne  Eedaktiooen  velvilligt  tilsendte  Lister 
er  der  i  JiBoar  Maaned  1880  anmeldt: 


Sygdomme 


Kopper 

Bkaalkopper  .  .  . 
Mæslinger   .... 
Skarlagensfeber  . 
Ondartet  Hal  ss jge 
Strubehoste    .  •  • 

Kighoste 

Faaresjge  .  .  •  . 
Gaatrisk  Feber  . 
Tjfoid  Feber  •  • 
Ezanth.  Tyfos  .  . 

Blodgang 

Aaiatisk  Kolera  . 
Indeni.    Kolera    og 

akat  Diarré  •  . 
Ansigts-  og  anden 

Vandrerosen  .  . 
Barselfeber  .... 
Ondartet  Saarfeber 
Koldfeber.  .... 
Brystkatarrh  •  .  . 

Grippe    •  •  •  .  .  . 
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Bekjendtgjørelser. 
Lægernes  Enkekasse. 

Til  Qeneralforsamlingen  den  Iste  Marts  Kl.  6  har  Prof. 
IrachniMB  stillet  felgende  Forslag: 
.  1.   Forandringer  i  Lovene   kunne  kun   foretages  paa  den 

ordentlige  aarlige  Generalforsamling. 

2.  Forslagene  til  disse  bar  ske  saa  betimelig,  at  de  kunne 
bekjendtgjøres  senest  14  Dage  forend  Generalforsamlingens 
Afholdelse. 

3.  Til  deres  Vedtagelse  udfordres  en  Majoritet  af  Vs  af  de 
afgivne  Stemmer. 

C.  A^h   &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Undertegnede  Læge  agter  i  Marts  Maaned  at  nedsætte 
sig  i  Korsør. 

A.  O.  V.  Ingerslev. 

Paa  C.  A.  Reltiels  Forlag  er  udkommet : 

Fremstilliiig  af  Øjets  Sygdomme 

til  Brug  for  Læger  og  Studerende 

▼ed 

Harald  PhlUpsen, 

Dr.  med.,  Commnnelægo  i  Kjøbeuhavn. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Udgave. 

3.  Hæfte.    (Slutn.) 

Pris:  4Kr. 
Pris  for  hele  Værket:  13  Kr. 


Sag-  og  Navneregister  til  Ugesltrift  for  LsBger. 

Anden  Bække  XXXII-XLIII  og  Tredje  Række  I-XXVIII  Bind. 

(1860—1879.) 
Af 

"Viggo  Bendz. 
Pris:  IKr.  750. 


c.  A.  Reitxels  FotUg.    Bianco  Lanos  Kgl.  Hof-Boflrykkeri. 


1 


||«beahaTik  i.  U.  Petowr  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4«»«  Række  I.  Nr.  10. 


Redigeret  af  Dr.  V.  BaMe. 

I 

loAtMt  Å.  Wernich:  Nogle  Bemærkninger  om  Bakterier  og  deres 
Tifintetgjørelse.  Medicinalreformen.  Estlander:  Om  Resektion  af 
Bibben  ved  kroniske  Empyemer.  L.  Mnndstein:  Behandlingen  af 
Forfir^sninger.  Doktordispatats.  Dødsfald«  Til  Medleounen^e  af  Lægernes 
Enkekasse.    Bekjendtgjørelser. 


N«gle  BeM^rluiiiger  %m  Bakterier  og  deres 

Tilintetgjorebe. 

Efter  A.  Wernich.   (Berl.  klin.  Wochenschr.   Nr.  4-6.    1880.) 


Hvor  megen  Uenighed  der  ogsaa  hersker  om  Bakteriernes 

Oprindelse,   tJdbredelse  og  Betydning  i  sin  Almindelighed, 

kan  man  dog  snart  blive  enig  om,  at  de  enkelte  Arter  vise 

overordentlige  Forskjelligheder  saavel  med  Hensyn   til  deres 

Livsytringers  Kraft  og  Aabenbarelse  som   med  Hensyn   tU 

deres  ydre  Form.     Man  skjelner  let  under  Mikroskopet  uden 

særdeles  megen  Øvelse  en  Spirillum  volutum  fra  en  Spirochaete 

eller  en  Badllus   snbtilis,   man  ser  Bacillasarter  udstyrede 

med  Hale  og  bevaege  sig  ved  denne,   men  ser  andre  ligge 

stille,  andre  sætte  sig  i  Bevægelse,  man  ser  dem  spalte  sig, 

udskyde  Forlængelser,  lange  Traade,  danne  Sporer.     Hvilken 

Forskjel  i  Sammenligning   med  de  mindste  Bepræsentanter 

for  Euglebakterierne,  de  laveste  Mikrokokker.   Selv  naar  disse 

ofte  ikke  V2000  Mm.  maalende  Smaalegemer  have  en  ganske 

regelmæssig  Skikkelse,  ere  kuglerunde  eller  ægformede,  lykkes 

B^temmelsen  af  deres  Væsen  kun  vanskeligt  eller  slet  ikke; 

alle   morfologiske  Ejendetegn    lade  i  Stikken,   intet  kemisk 

eller  optisk  Hjælpemiddel  strækker  til  til  at  fremkalde  iejne- 

4åé  Rakke.  1ste  Bd. 
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faldende  Livsytringer,  paavise  en  Irritabilitet,  hvorved  de 
knnne  skjelnes  fra  molekulær  Detritus,  fra  Henfaldsprodakter, 
fra  Korn  af  uorganisk  Natur.  Erkjendelsen  af  disse  Formers 
Liv  beror  alene  paa  deres  Evne  til  under  visse  Betingelser 
at  formere  sig  i  uhyre  Mængde  og  frembringe  lignende 
Organismer.  Beproduktionsevnen  er  deres  eneste  kjendelige 
Livsytring.  Enhver  Angivelse  om  deres  Selvdannelse  er 
derimod  snart  bleven  godtgjort  at  bero  paa,  at  man  ikke  har 
taget  det  fornadne  Hensyn  til  forud  tilstedeværende  Spirer; 
enhver  Kundskab  om  Oprindelsen  af  de  allerlaveste  Organismer 
beror  paa  den  Sikkerhed,  med  hvilken  vi  ére  istand  til  at 
dræbe  disse  Spirer.  Det  er  ikke  alene  disse  Betragtninger, 
som  for  mere  end  et  Aar  siden  ferle  Forf.  nærmere  ind  paa 
Spargsmaalet  om  Bakteriernes  Tilintetgjørelse,  men  ogsaa 
rent  praktiske  Synspunkter.  Det  ene  af  disse  var  givet  ved 
Spergsmaalet  om  Grunden  til  Bakteriernes  spontane  Uddøen 
i  de  af  dem  beboede  Stoffer^).  Den  anden  Forsøgsrække 
beskjæftiger  sig  særlig  i  Anledning  af  Pesten  med  Spergs- 
maalet om,  hvorvidt  det  er  muligt  virkeligt  at  dræbe  Bak- 
terier, som  ere  optagne  i  tørre  porøse  Stoffer,  f.  Ex.  Klæder, 
og  da  ved  hvilke  Midler').  Den  tredje  Forsøgsrække  gik  ud 
paa  at  forfølge  en  livskraftig  smittefrembringende  Organisme 
paa  dens  Vej  fra  en  Gjenstand  til  en  anden,  opholde  den 
paa  denne  Vej  og  dræbe  den.  Disse  Forsøg  anstilledes  med 
Micrococcus  prodigiosus  i  F.  Gohns  plantefysiologiske  Labo- 
ratorium i  Breslau,  <le  andre  ere  anstillede  i  Berlins  patho- 
logiske  Instituts  kemiske  Laboratorium.  Til  at  forene  alle 
disse  Forsøg  under  ét  Synspunkt  og  afrunde  dem  ved  Hjælp 
af  andre  Forskeres  Besultater  har  navnlig  den  levende  In- 
teresse, som  Spørgsmaalet  om  Bakteriernes  Tilintetgjørelse 
har  vakt  i  det  medicinske  Selskab  i  Berlin,  ansporet  For- 
fatteren. 

Det  kommer  først  og  fremmest  an  paa  at  have  en  sikker 
Methode,  hvorved  man  er  istand  til  at  skjelne  levende  og 
døde  Bakterier  fra  hinanden.  Man  har  længe  troet  at  have 
et  Middel  hertil  i  Mikroskopet.  Det  er  kun  ganske  kort  Tid 
siden,  at  man,  naar  man  vilde  vise  levende  Bakterier  i  en 
eller  anden  Vædske,  blot  anbragte  en  Draabe  af  denne  under 
Mikroskopet,  og  saå  man  da  tilfældig  nogle  Bevægelser,  er 


>)  Hovedrækken  af  de  herhen  hørende  Forsøg  er  offentliggjort  i  Bd.  78 

af  Virchows  Arkiv. 
*}  Centralbl  f.  d.  med.  Wissensch.   Nr.  18.    1879.   (Ref  i  Ugeskr.  f.  L. 

8.  a.  XXVIII    123.) 
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kiæredes  Bakterierne  for  at  være  levende,  i  modsat  Fald  an- 
toges de  for  at  være  døde;  man  har  senere  ved  en  Opvarm- 
ning af  Objektivbordet  sagt  at  iagttage  Bakteriernes  For- 
merelse,  som  ovenfor  antydet.  Men  man  maa  vel  vogte  sig 
for  at  drage  altfor  sikre  Slutninger  af  Formereisen  eller  Ude- 
blivelsen heraf;  er  Næringsvædsken  ikke  heldigt  valgt,  finder 
den  ikke  Sted,  Der  existerer  en  videregaaende  Methode,  som 
kunde  kaldes  den  bakterioskopiske;  den  gaar  ud  paa  af  en 
Bakteriesamling  at  overflytte  i  uskadt  Tilstand  nogle  Exem piarer 
paa  en  anden  Grund  og  der  med  Sikkerhed  iagttage  deres 
Formerelse;  denne  Methode  har  stor  Ligbed  med  den  saa- 
kaldte  « fraktionerede  Kultur«,  der  dog  er  rettet  imod  et 
Doget  andet  Maal.  Denne  »bakterioskopiske*  Methode  an- 
befoler  sig  i  Særdeleshed  ved  den  Sikkerhed,  hvormed  den 
kan  anvendes  ogsaa  paa  de  allerlaveste  Bakterier,  af  hvilke 
vi  jo  ingen  anden  Livsytring  kan  vente  end  netop  Reproduk- 
tionen; dernæst  anbefaler  den  sig  ved,  at  dens  positive  Be- 
sdtater  absolut  sikkert  stemme  med  den  mikroskopiske  Under- 
segelse.  Hvor  f.  Ex.  Forraadnelsesbakterier  i  en  passende 
Næringsvædske  have  frembragt  Uklarhed,  dér  finder  man  ogsaa 
ufejlbarligt  under  Mikroskopet  ny  frembragte  Exemplarer  i 
uhyre  Mængde,  og  disse  have  igjennem  et  ubegrænset  Antal 
Forsegsled  den  samme  Virkning.  Holder  Vædsken  sig  aldeles 
klar,  vil  ogsaa  den  mikroskopiske  Undersegelse  godtgjøre,  at 
den  er  aldeles  fri  for  Bakterier,  Endnu  lettere  anvendes 
denne  Methode  paa  de  kromogene  Mikrokokkér  f.  Ex.  Micro- 
coceus  prodigiosus.  Den  ringeste  Mængde  af  en  gammel  og 
paany  opblødt  Kultur  er  tilstrækkelig  til  at  inficere  et  pas- 
sende Stof  f.  Ex.  Kartofler,  og  stadig  kan  paany  fremavles 
nye  Exemplarer  under  lignende  passende  Betingelser  og  holde 
sig  levende.  Medens  begge  disse  Omstændigheder  ere  de, 
der. især  anbe&le  Methoden,  gjælder  det  Samme  ikke  om 
dens  Lethed,  thi  denne  Lethed  ferer  ganske  vist  snart  til 
positive  Besultater,  men  er  paa  den  anden  Side  den  varøent- 
ligste  Aarsag  til  Fejl  af  den  betænkeligste  Art.  Selv  ved 
Iagttagelsen  af  den  største  Benligbed  og  Omhu  hæfter  der 
let  Spirer  ved  Instrumenterne,  Glassene,  Dækglassene,  kort 
alle  iSteder,  og  dette  er  den  vægtigste  Indvending  imod  Me- 
thoden; der  udfordres  altsaa  en  betydelig  Oveise  og  Erfaring 
for  at  kunne  bruge  den,  og  man  har  kun  Lov  til  at  anstille 
Forsøg  med  den  og  afgjøre  Spørgsmaal  i  Henhold  til  disse 
Forsøg,  naar  man  har  opnaaet  Sikkerhed  i  stadig  at  frem- 
kalde de  Fornrensninger,  man  har  haft  til  Hensigt,  og  tillige 
i  at  undgaa  andre  Fornrensninger. 
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Naar  man  nu  efterat  have  tilegnet  sig  den  Kunst  at 
skjelne  imellem  levende  og  dræbte  Bakterier,  sparger:  hvor- 
ledes dræber  man  da  di.sse  Mikroorganismer,  saa 
lyder  Svaret  fra  enkelte  meget  kompetente  Forskeres  Side 
temmelig  baablest.  Saaledes  siger  Naegeli^):  »Hidtil  har 
man  i  Almindelighed  anvendt  Antiseptica  i  et  saadant  Maal, 
at  de  undertrykkede  Dekompositioner  (Gjæring,  Forraadnelse) 
og  naar  det  var  sket,  erklærede  man  Svampcellerne  for  dræbte. 
Dette  var  en  Vildfarelse,  og  maaske  ere  de  ikke  i  et  eneste 
Tilfælde  blevne  dræbte.  Paa  Grund  af  vor  mangelfulde 
Kundskab  om  Giftenes  Virkning  lader  sig  endnu  ikke  fast- 
sætte, under  hvilke  Betingelser  de  hidfere  Døden.  Til  at 
dræbe  Spaltesvampene  haves  intet  kraftigere  Middel  end  Varmen, 
om  det  end  er  meget  hensigtsmæssigt  at  understøtte  dens 
Virkning  ved  Tilsætning  af  giftige  Stoffer ».  Iblandt  de  giftige 
Stoffer  til  dette  6jemed  anbefaler  han  da  navnlig  Syrer  og 
viser,  at  det  langt  lettere  lykkes  at  dræbe  Bakterier  i  sure 
Oplosninger  end  i  alkaliske.  Men  derefter  kommer  han  til 
et  Punkt,  som  udførligere  maa  omtales,  den  forskjellige  Lethed, 
hvormed  det  lykkes  at  dræbe  Bakterier  i  tør  og  vaad  Til- 
stand. Han  antager  en  Varme  af  llO""  for  tilstrækkelig  til 
at  dræbe  sædvanlige  Bakterier  i  vaad  Tilstand,  medens  In- 
fektionssvampe  ferst  dræbes  ved  en  Varme  af  over  130% 
og  naar  Infektionsstofferne  ikke  kan  gjøres  fugtige,  anser  han 
deres  Tilintetgjørelse  for  i  det  Hele  uudførlig,  om  han  end 
antager  det  for  sandsynligt,  at  de  forandre  deres  Natur. 
Denne  Forskjel  imellem  vædede  og  tørre  Bakterier  med 
Hensyn  til  deres  ødelæggelse  stiller  sig  efter  Wernichs 
Anskuelse  noget  anderledes.  Forsøgene  med  Bakteriers  Op- 
tagelse i  Klæde,  Uld,  Bomuld,  Linned  have  godtgjort,  at  det 
meget  godt  kan  lykkes  under  visse  Betingelser  ved  tør  Varme 
at  dræbe  Bakterier  (d.  v.  s.  sætte  dem  ud  af  Stand  til  at  for- 
mere sig.  Naar  man  lader  Forraadnelsesbakterier  eller  Exkre- 
mentbakterier  tørre  ind  i  slige  Stoffer  og  derefter  anbringer 
dem  i  en  Næringsvædske,  ville  de  formere  sig  i  denne ;  men 
udsætter  man  først  de  nævnte  Stoffer  for  en  Hede  af  130 — 150^, 
selv  om  det  blot  er  i  3--5  Mitfutter,  udvikler  der  sig  ingen 
Bakterier  i  Næringsvædsken. .  Micrococcus  prodigiosus  dræbes 
ved  en  endnu  langt  lavere  Temperatur,  nemlig  ved  75'-~80''. 

Ogsaa  Cohns  Forsøg  med  Høinfus  have  vist,  at  det 
ikke  er  den  tørre  eller  fugtige  Tilstand,  der  er  det  afgjørende.. 


^)  Naegeti:  Die  niederen  Pilze  und  ifare  BeEiéhong^en  bu  der  Infek- 
tion.sk rankheiten  und  der  Qeøondheitspflege.   Miinchen  1877.    S.  201. 
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Man  kan  koge  et  Infos  af  Hø  læn^e  og  stærkt,  og  dog 
vil  en  bestemt  BaciUusart,  Høets  Bacillus  subtilis,  blive 
ilive.  Først  efter  flere  Timers  Kogning  i  en  Papins  Oryde 
lykkes  det  at  tilintetgjøre  den;  hvad  er  nu  det,  der  saalænge 
beskytter  netop  denne  Mikroorganisme?  det  er  dens  Sporer. 
Høets  Bacillus  subtilis  er  den  eneste  Organisme  i  Høet,  som 
danner  Sporer,  og  disse  bjælpe  den  ud  over  Varmens  øde- 
læggende Indflydelse,  de  synke  tilbunds  i  det  kogte  Infas,  og 
naar  de  faa  ny  Næring,  et  fiisk  Høinfus,  saa  spire  de  og 
danne  nye  Kulturer. 

Disse  Iagttagelser  pege  hen  imod,  at  de  Former,  der 

kun  vanskelig  kunne  tilintetgjøres,  danne  Sporer,  imedens 

disse  Formerelsesorganer  mangle   hos   andre  Arter.     Ogsaa 

j       ved  en  TJdhungring  maa  Sporernes  Hviletilstand  tages  i  Be- 

I       tragtning.    Uden  passende  Næring  kunne  Bakterier  ikke  for- 

I       mere   sig,   men  saa  dannes  netop  de  hvilende  Sporer,   der 

ingen  Næring  behøve  og  kunne  afvente  gunstige  Forhold  for 

at  udfolde  deres  Livskraft. 

Vi  besidde  intet  morfologisk  Hjælpemiddel  til  at  kunne 
se  paa  en  Spore,  om  den  er  død  eller  levende;  Livet  ytrer 
sig  ogsaa  her  alene  ved  Formereisen;  bringer  man  Sporer  af 
ganske  samme  Udseende,  nogle  døde,  andre  med  hvilende 
Livskraft  i  en  Næringsvædske,  saa  spire  de  sidste,  medens 
de  første  ikke  undergaa  nogensombelst  Forandring.  Disse 
hvilende  Sporer  have  saa  meget  desto  større  Interesse,  som 
de  med  Sikkerhed  ere  paaviste  ved  organiserede  Sygdoms- 
gifte,  ved  Miltbrand.  Herom  siger  Koch^):  »Sporerne  af 
Bacillus  anthracis  kunne  holde  ud  i  det  Utrolige.  Hverken 
aarelang  Tørke,  ikke  heller  gjentagen  Indtørring  og  Væde, 
ikke  Maaneders  Ophold  i  raadden  Vædske  udslukke  deres 
Spireevne.  Naar  Sporerne  engang  ere  dannede,  er  der  søiget 
for,  at  Miltbranden  ikke  uddør  i  en  Egn*.  Disse  Bemærk- 
ninger have  hos  Pasteur  i  den  seneste  Tid  fundet  energisk 
Tilslutning.  I  Modsætning  til  Indtørringen  er  derimod  Over- 
skud af  Vand  et  meget  sikkert  Middel  til  at  ødelægge  Bak- 
terier. For  Mikrokokkoloniers  Vedkommende  lader  dette  sig 
ofte  tydeligt  iagttage  under  Mikroskopet:  naar  man  sætter 
destilleret  Vand  til  frisk  udviklede  Mikrokokkolonier,  saa  op- 
løses de  enkelte  Korn  for  vore  ^Bjue  fuldstændigt  i  Vandet; 
dette  iagttages  ogsaa  tydeligt  ved  at  behandle  Miltbrandens 
Bacillus  med  et  Overslnid  af  Vand,  Traade,  der  aabenbart 
ere  i  Udvikling,  standses  i  denne  og  opløses.    Vir  oh  o  w  har 


>)  Cohns  Beitr.  s.  Biologie  der  Pflanxen.   II.  S.  293. 
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oplyst,  at  efter  troværdige  Meddelelser  tabe  Pestspireme  deres 
Kraft  ved  at  dyppes  i  Vand. 

Lyset  ytrer  hverken  ved  sin  Tilstedeværelse  eller  Ude- 
lukkelse nogen  tilintetgjarende  Virkning  paa  Mikrokokker, 
selv  ikke  paa  de  kromogene.  Hvad  Lottens  IndBydelse  an* 
gaar,  har  man  almindelig  ment,  at  Ilten  var  en  Betingelse 
for  Bakteriernes  Liv,  men  baadeNaegeli  ogNemki  have  modi- 
ficeret denne  Anskuelse  derhen,  at  Luftens  Ilt  vel  begunstiger 
Udviklingen  af  de  lavere  Spaltesvampe,  men  dog  ikke  er  ab- 
solut nødvendig  for  dem. 

Forskjellige  Luftarter,  Kvælstof,  Brint,  Kulilte,  Kulsyre, 
Kvælstofforilte,  Belysningsgas  hindre  efter  russiske  Angivelser 
(Paschutin)  Bakterierne  i  at  trives. 

Af  andre  Stoffer  kjendes  der  jo  en  Mængde,  som  have 
været  brugte  til  at  dræbe  Bakterier,  Mineralsyrerne,  Klor, 
forskjellige  Metalsalte,  Kiuin,  Salicylsyre,  flere  Olier  o.  s.  v.  o.  s.  v., 
men  gjennemferte  sammenlignende  Forsøgsrækker  med  disse 
Stoffer  foreligge  kun  i  meget  sparsomt  Maal;  dog  fremgaar 
det  af  et  Arbejde  i  denne  Retning  af  Buchholtz,  at 
deres  ødelæggende  Krait  ligeoverfor  Bakterier  er  meget  for- 
skjellig,  at  f.,Ex.  Alkohols  dræbende  Kraft  forholder  sig  til 
Sublimats  som  1 :  400. 

Den  udbredte  Antagelse  af  Læren  om,  at  Smitte  beror 
paa  Bakterier  eller,  hvis  man  skyer  dette  Ord,  paa  Mikro- 
organismer og  ikke  paa  Luftarter  eller  kemiske  Stoffer  har 
alierede  ladet  den  Anskuelse  komme  til  Orde,  at  naar  hele 
Pathologien  hviler  paa  Bakterielæren,  maa  Tberapien  sætte 
sig  som  Opgave  Tilintetgjørelsen  af  Bakterierne.  Men  hvor- 
ledes skulde  denne  Opgave  i  Praxis  kunne  løses?  Man  er 
næsten  bleven  træt  af  det  stadig  voxende  Tal  af  Desinfek- 
tionsmidler, og  det  er  ligefrem  bleven  udtalt  f.  Ex.  af  H  o  f  m  a  n 
i  Leipzig  paa  Kongressen  for  den  offentlige  Sundhedspleje, 
at  man  nu  havde  Midler  nok  til  at  slaa  Bakterierne  ihjel 
med,  og  at  det  vilde  være  bedre  at  rette  Opmærksomheden 
paa  den  rette  Anvendelsesmaade  af  disse  Midler  end  paa  at 
udfinde  nye  Midler.  Forf.  deler  ikke  denne  Anskuelse,  som 
han  allerede  optraadte  imod  paa  nævnte  Møde,  Kundskaben 
om  sikre  Midler  til  at  dræbe  de  pathogene  Bakterier  er  endnu 
temmelig  tarvelig.  Han  henleder  her  blandt  Andet  Opmærk- 
somheden paa  en  Forsøgsrække  foretaget  med  forsl^ellige  af 
Forraadnelsens  Endeprodnkter  (Fenol,  Indol,  Scatol),  der 
netop  vise  sig  som  stærke  Bakteriegifte ;  de  bleve  prøvede 
efter  den  bakterioskopiske  Methode,  og  det  viste  sig,  at  de* 
1)  hindrede  Forraadnelse,   2)  virkede  aseptisk  (i  passende 
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NæriDgsvædsker,  der  ellere  hurtigt  fyldtes  med  Bakterier  fandt 
ingen  saadan  Udvikling  Sted,  naar  nævnte  Stoffer  var  tilsat), 

-  og  3)  antiseptisk  (Mikroorganismer  fra  en  gammel  livskraftig 
Koloni,  der  var  bleven  behandlet  med  nævnte  Stoffer,  vare 
ikke  formeringsdygtige).  De  forskjellige  Stoffers  Evne  i  de 
omhandlede  3  Betninger  viste  sig  noget  forskjellig.  At  For- 
raadnelsens  Endeprodnktet,  Endeprodukterne  af  det  bakterielle 
Stofskifte,  have  saadanne  Egenskaber,  turde  give  et  værdi- 
fuldt Vink  til  Forstaaelsen  af,  at  Bakterierne  kunne  udda  af 
sig  selv,  at  mange  Infektionssygdomme  (Skarlagensfeber, 
Kopper  og  lignende)  have  en  vis  begrænset  Varighed. 

Dog  vilde  Forf.,  idetmindste  i  dette  jBjeblik,  naar  han 
havde  en  i^tient  med  en  Sygdom,  som  utvivlsomt  stammede 
fi:a  Forraadnelsesbakterier,   ikke  give  denne  Indol,   da  han 

I  mener,  at  vor  Kundskab  om  dette  og  andre  Midlers  Udbre- 
delse  og  Virkning  i  Organismen  er  altfor  ringe.  Forsegene 
med  Forraadnelsesbakterier  have  lært  Enhver,  der  har  be- 
skjsftiget  sig  med  dem,  at  hvis  det  skal  lykkes  at  dræbe 
Bakterierne  ved  en  eller  anden  for  dem  giftig  Substans,  maa 
der  foretages  en  meget  energisk  Rystning  for  at  blande 
Bakteriegiften  ret  inderligt  med  Massen,  i  modsat  Fald  lykkes 
det  ikke;  at  Omstændighederne  ikke  ere  gunstige  i  denne 
Henseende,  hvor  det  for  den  praktiske  Læge  gjælder  af  be- 
handle sine  Syge,  er  vel  indlysende.  Forf.  giver  Hofmann 
i  Stuttgart  Medhold,  naar  denne  spotter  over  alle  Forsag  paa 
at  desinficere  Luften  med  Klorkalk  eller  Svovlsyrling  og  lader 
endnu  mere  haant  ad  Tanken  om,  at  en  ubetydelig  Mængde 
af  et  Medikament  ved  et  Inhalationsapparat  eller  direkte 
gjennem  Blodet  fart  til«f.  Ex.  en  Lungekaverne,  der  er  fyldt 
med  tykt  Pus,  skulde  i  den  pyogene  Membram  opsage  og 
dræbe  Bakterierne, 

Det,  vi  bar  gaa  ud  paa,  er  efter  Forf.'s  Mening  farst  at 
udforske  Udviklingsforholdene  for  de  Bakterier,  som  ved  Smitte 
tiUeres  vort  Legeme  og  lever  i  samme.  Dernæst  tror  Forf., 
at  der  vilde  være  vundet  meget,  hvis  den  Lister'ske  Prohi- 
bitivmethode  kunde  finde  Anvendelse  ogsaa  imod  de  ind- 
vendige Sygdomme  og  navnlig  ligeoverfor  Infektionssygdom- 
mene. Enhver  Kirurg  véd  jo,  at  det  Antal  Bakterier,  han 
dræber,  just  ikke  er  stort,  men  at  det  vaBsentlige  ved  Listers 
ForUnding  er,  at  den  danner  et  nigjennemtrængeligt  Filtrum 
imod  Bakterierne. 
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Nedidialrefonneii« 


Om  denne  for  Lægestanden  som  for  Landet  saa  vigtige  Sag 
er  der  i  en  na  ikke  saa  kort  Åarrække  skrevet  og  debatteret 
en  hel  Del;  Forslag  ere  fremkomne  og  draftede  i  Pressen  og 
paa  Møder,  og  praktiske  Resultater  have  vi  ventet  og  haabet^ 
men  længe  forgjæves.  Der  er  nu  sket  noget,  som  idetmindste 
ser  ud  som  et  praktisk  Resultat  af  vore  Forhandlinger  om 
denne  Sag,  noget,  som  ganske  sikkert  bebuder  noget  Nyt,  og 
som  derfor  vel  er  værdt  at  lægge  Mærke  til.  Der  ere  vist- 
nok faa,  om  overhovedet  nogle,  Læger,  som  ikke  med  en  vis 
Forbavselse  har  set,  at  en  Provinslæge  er  bleven  Medlem  af 
SundhedskoUegiet,  og  denne  Forbavselse,  som  efter  de  hidtil 
gjorte  Erfaringer  vel  maatte  være  den  første  Følelse,  er  for- 
modentlig hos  de  Fleste  hurtig  bleven  afløst  af  Glæde  over, 
at  her  nu  er  opnaaet,  hvad  der  navnlig  i  de  senere  Åar 
stadig  er  blevet  mere  og  mere  fremhævet  som  en  nødvendig 
Betingelse,  for  at  en  Beform  skulde  kunne  hilses  med  Til- 
fredshed af  hele  Lægestanden.  Der  har  maaske  i  Gla&den 
blandet  sig  nogen  Tvivl  om,  hvorvidt  den  Provinslæge,  paa 
hvem  Valget  er  faldet,  og  som  utvivlsomt  er  en  fremragende 
Videnskabsmand,  men  for  hvis  Interesse  for  Medicinalreformen 
og  for  Lægevæsenets  administrative  Side  i  det  Hele  man 
aldrig  har  set  det  svageste  Bevis,  just  er  en  saadan  Mand, 
som  Lægestanden  i  det  Hele  egentlig  kunde  ønske  paa  den 
Plads,  hvorpaa  han  er  sat;  men  det  Glædelige  ved  det  nye 
Princip,  som  her  er  bragt  i  Anvendelse,  har  dog  ikke  kunnet 
udslettes.  Og  selve  det  Tidspunkt,  hvorpaa  denne  Udnævnelse 
er  fremkommen,  synes  at  gjøre  den  end  mere  betydnings- 
fuld, end  om  den  var  sket  for  et  Aars  Tid  eller  lidt  længere 
siden.  Vi  mindes  jo  AUe,  hvorledes  der  ved  forrige  Nytaar 
fremkom  her.  i  Ugeskriftet  et  Forslag  til  en  Reform  af  Sund- 
hedskoUegiet, som  meddeltes  at  have  n  sin  Tid  været  nærved 
at  fremkomme  ovenfra" ;  vi  vide,  at  dette  behandledes  i  alle 
Kredsforeninger  hele  Landet  over  og  endelig  paa  det  i  Svend- 
borg afholdte  almindelige  Lægemøde,  og  vi  har  set,  at  det 
overalt  modtoges  med  Velvillie  og  Sympathi,  medens  man 
dog  tillige  udtalte  ønsket  om  at  fiEta  en  Landlæge  ind  i  det 
paatænkte  Kollegium.  Den  skete  Udnævnelse  maa  vel  na 
betragtes  som  Avtoriteternes  Svar  paa  Lægernes  Udtalelser; 
den  er  en  Imødekommen  imod  vore  ønsker,  som  bør  i  hej 
Grad  paaskjønnes,  og  synes  tillige  at  være  en  Tilkjendegivelse 
af,  at  man  er  velvilQg  stemt  overfor  Lægernes  Behandling  af 
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det  Forsli^y  som  har  været  saa  nærved  at  fremkomme  ovenfra, 
og  for  hvilket  man  vel  ter  foradsætte,  at  der  fremdeles  findes 
Sympatbi  hos  vore  everste  Avtoriteter.  —  Men  er  dette  saa 
—  og  anderledes  synes  mig  ikke  at  man  efter  det  tidligere 
Passerede  og  det  ved  Lægemadet  i  Svendborg  Oplyste  er  be- 
rettiget til  at  tænke  sig  Situationen  — ,  saa  kunne  vi  vel 
ogsaa  glæde  os  til  snart  at  se  Beformsagen  bragt  et  Skridt 
videre«  det  Skridt,  som  vi  vistnok  alle  med  sterre  eller  mindre 
Spænding  har  gaaet  og  ventet  paa  siden  Rigsdagen  i  Efter- 
aaret  traadte  sammen,  men  som  rigtignok  endna  ikke  har 
vist  sig,  og  som  bestaar  i  Indbringelsen  af  et  Lovforslag  om 
en  Omorganisation  af  Snndhedskollegiet  i  Overensstemmelse 
med  det  Forslag,  hvortil  hele  den  danske  Lægestand  med 
saa  stor  Enighed  har  sluttet  sig.  Der  gives  jo  imidlertid 
Pessimister  overalt,  ogsaa  i  Lægestanden,  og  jeg  véd  vel,  at 
der  er  Læger,  som  ikke  se  Fremtiden  saa  lys,  og  som  ikke 
vente  nogen  saa  glædelig  Felge  efter  det  Skete;  men  efter 
hvad  der  i  1 879  er  passeret  angaaende  Medicinalrefermsagen, 
og  efter  hvad  der  under  de  førte  Forhandlinger  er  blevet 
vitterligt  for  saa  godt  som  enhver  dansk  Læge,  at  tro,  at 
den  i  1880  skete  Udnævnelse  af  en  Landlæge  til  Medlem  af 
Snndhedskollegiet  kun  skulde  være  en  ny  Klud  paa  et  gam- 
melt Klædebon,  og  at  Alt  forresten  skulde  blive  væsentlig 
ved  det  Gamle ,  det  forekommer  mig  næsten  at  være  en  For- 
nærmelse. Én  Svale  gjar  vel  ingen  Sommer;  men  den  be- 
bnder  den  dog;  den,  skete  Udnævnelse  maa  sikkert  være  en 
saadan  Svale;  gid  Sommeren  da  snart  maa  vise  sig  —  uden 
Tordenskyer! 

En  Provinslæge. 


tm  ResektioB  tf  Ribben  ved  fcroaiske  Enpyener. 

Efter  Estland  er.    (Nord.  Med.  Ark.    Bd.  11.    H.3.) 


Spørgsmaalet  om  Indikationen  for  Besektion  af  Ribben  ved 
de  kroniske  Empyemer  afhænger  væsentligst  af  én  Omstæn- 
dighed, nemlig  hvorvidt  der  findes  Sammenvoxninger  mellem 
Lungen  og  Brystvæggen.  Er  dette  Tilfældet,  kan  Lungen 
naturligvis  ikke  kolbbere,  og  Fushulen  kan  under  Anven- 
delsen af  antiseptiske  Indsprøjtninger  trække  sig  sammen  og 
tilsidst  lukke  sig  fuldstændigt.  Er  der  derimod  ingen  Ad- 
hærencer,  fiilder  Lungen  sammen,  presset  op  mod  Hvirvel- 
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sejlen,  og  da  Pieara  pulmonal.  fortykkes  under  Suppurations- 
processen,  kan  den  ikke  mere  udvides  til  sit  tidligere  Om- 
fang. Faa  den  anden  Side  hindre  Ribbenene  Brystvæggen 
fra  at  nærme  sig  til  Lungen,  Hulen  kan  ikke  formindskes, 
og  Suppurationen  trækker  ud  i  det  Uendelige.  Mellem  disse 
Tderligheder  kan  der  alt  efter  Ådhærencernes  Størrelse  og 
Antal  forekomme  en  Mængde  Mellemformer,  men  som  Begel 
gjælder  det,  at  jo  mere  sammenfalden  Lungen  er,  desto  van* 
skeligere  Helbredelsen.  Naturligvis  spiller  ogsaa  Patientens 
Alder,  Konstitution  o,  s.  v.  en  Rolle  i  saa  Henseende,  men 
Hovedvægten  maa  dog  Isegges  paa  selve  Pushulens  Tilstand. 
Denne  kan  dels  erkjendes  ved  Stethoskopien  men  endnu 
sikrere  ved  den  direkte  Sondering,  hvortil  Forf.  i  Reglen  an- 
vender et  Mandfolkekatheter,  hvis  Spids  temmelig  let  kan  feles 
gjennem  Brystvæggen,  efterhaanden  som  den  fares  rundt  i 
Fushulen.  Findes  det  ved  denne  Undersøgelse,  at  der  ikke 
er  Adhærencer,  er  der  tillige  andre  for  Helbredelsen  uheldige 
Omstændigheder  og  endelig,  hvad  der  gjælder  som  en  ufra- 
vigelig Betingelse,  har  Sygdommen  varet  længe,  jo  længere 
des  bHedre,  saa  er  en  Resektion  af  Ribbenene  indiceret  for  at 
paaskynde  Helingen. 

De  Momenter,  som  ved  et  Empyem  begunstige  Fushulens 
Sammenvoxning,  ere  Retraktionen  af  den  fortykkede  Lungesæk, 
Spændingen  i  Brystkassens  Muskler  samt  maaske  Lufttrykket 
under  Indaandingen ;  Betydningen  af  det  sidste  Moment  maa  dog 
ikke  anslaas  for  hejt,  da  Luftskiftet  i  den  mer  eller  mindre 
sammenfaldne  Lunge  ofte  er  reduceret  til  et  rent  Minimum. 
Af  starre  Betydning  er  Muskelvirksomheden.  Hvilken  Virk- 
ning den  kan  udfolde,  havde  Forf.  Lejlighed  til  at  iagttage  i 
et  Tilfælde,  hvor  3dje  Ribbensbrusk  var  bleven  gjennemskaaret 
med  et  Knivstik,  og  under  Helingsprocessen  skad  det  indre 
Stykke  sig  mere  end  1  Ctm.  ud  paa  det  ydre,  aabenbart 
som  Falge  af  Virkningen  af  M.pectoral.  major.;  Retraktionen 
af  Lungesækken  kan  ikke  have  virket  stærkt  med  hertil,  da 
det  fandt  Sted  i  den  2den  Maaned  efter  Empyemets  Opstaaen. 
Hvilken  Kraft  Retraktionen  i  Pleura  kan  udfolde,  ses  bedst 
ved  sAåre  Empyemer,  hvor  Rygraden  er  skoUotisk,  og  Rib- 
benene ere  pressede  saa  tæt  op  mod  hinanden,  at  man 
kun  med  stor  Anstrængelse  kan  bringe  et  Elevatorium  ind 
mellem  dem. 

Det  er  netop  i  saadanne  Tilfælde,  hvor  man  gjøre  Reg- 
ning paa  en  kraftig  Retraktion  i  Pleura,  at  den  her  omhand- 
lede Operation  er  indiceret,  forudsat  at  de  ovenfor  nævnte 
Betingelser  ere  opfyldte.     Vilde  man  fjæme  enten  et  helt 
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Bibben  eller  et  større  Stykke  af  dets  midterste  Del,  vilde 
man  derved  formiDdske  Længden  af  den  Kegle,  som  Bryst- 
halvdelen danner,  og  Rygraden  vilde  kramme  sig  med  Eon- 
vexiteten  til  den  modsatte  Side.  I  et  af  de  første  Tilfælde, 
som  Forf.  behandlede,  borttog  han  9Ctm.  af  et  enkelt  Bibben, 
uden  dog  at  opnaa  det  forønskede  Besaltat^  hvorfor  han  senere 
stadig  har  Qærnet  mindre  Stykker  af  flere  Bibben  paa  én 
Gang.  Et  Moment  af  Betydning  herved  er  det  ogsaa,  at  det 
er  umuligt  at  borttage  et  større  Stykke  af  et  enkelt  Bibben 
oden  at  lædere  de  Muskler,  der  bedække  Brystkassen.  Ved 
de  senere  Operationer  har  Forf.  stadig  søgt  at  formindske 
Keglens  Omfang  ved  at  Qærne  mindre  Stykker,  3—6  Gtm. 
lange,  af  flere  Bibben,  fra  3 — 6.  Kun  de  øvre  Bibben  frem- 
byde en  væsentlig  Vanskelighed  for  Besektionen,  idet  de  ere 
beliggende  under  Mm.  pectoral.  Borttages  der  nu  Stykker 
paa  indtil  6  Ctm.  af  6  Bibben  paa  én  Gang,  vil  man  altsaa 
opnaa  en  betydelig  Formindskelse  af  Brystkassens  Omfang; 
men  dette  er  ikke  det  eneste  Moment,  som  har  Betydning 
herved,  ogsaa  Afbrydelsen  af  Baens  Kontinuitet,  hvorved 
Modstandskraften  formindskes,  spiller  en  Bolle  med  Hensyn 
til  Opnaaelsen  af  det  endelige  Besultat.  Forf.  har  derfor 
ogsaa  haft  den  Tanke  at  forsøge  en  simpel  Gjennemskæring 
af  flere  Bibben  paa  flere  Steder;  sandsynligvis  vilde  man 
derved  ikke  faa  den  Sammensynken  umiddelbart  efter  Opera- 
tionen, som  iagttages  ved  Besektionen,  men  Bibbenene  vilde 
lidt  efter  lidt  kunne  begynde  at  bugte  sig  indad  og  saaledes 
formindske  Pushulen,  og  muligvis  vilde  en  saadan  Froces 
kunne  befordres  ved  et  Tryk  udvendig  fra. 

Medens  det,  som  omtalt,  er  af  Betydning  for  Opera- 
tionens Besultat,  at  Sygdommen  er  af  gammel  Datum,  saa 
at  Pleura  har  faaet  Tid  til  at  fortykke  sig  stærkt,  er  dette 
Moment  af  endnu  større  Betydning  for  selve  Operationens 
Udførelse.  Lungesækken  har  i  saadanne  Tilfælde  ophørt  at 
være  en  serøs  Hinde,  og  har,  efter  Forf.'s  Maalinger,  opnaaet 
en  Tykkelse  af  3—4  Mm.  Man  kan  derfor  udføre  Opera- 
tionen med  den  største  Sikkerhed  og  Hurtighed,  og  hele  det 
operative  Indgrebs  Betydning  for  Organismen  er  reduceret 
til  nogle  mindre  Saar  i  Huden.  For  saa  meget  som  muligt 
at  undgaa  Kollision  med  de  større  Muskler  har  Forf.  stadig 
udført  Operationen  paa  den  Del  af  Brystkassen,  som  ligger 
under  Axelhulen;  hvor  den  oprindelige  Fistelaabning  har  be- 
fundet sig  i  denne  Begion,  har  den  tjent  som  Udgangspunkt, 
i  modsat  Tilfælde  har  Forf.  anlagt  en  Kontraaabning  her, 
som  har  gjort  samme  Ijeneste.  I  Beglen  har  han  lagt  Hud- 
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snittet  mellem  to  Bibben,  dernæst  forskudt  det  hen  over  det 
ene  af  disse  Bibben,  ved  Bjælp  af  et  Elevatoriam  lefsnet 
dette  i  den  forønskede  Udstrækning  fra  Benbinden  og  de  blade 
Dele  og  exstirperet  det  saaledes  blottede  Stykke  Ben.  Derefter 
har  han  reseceret  det  nærmestliggende  Ribben  paa  lignende 
Maade,  saaledes  at  et  enkelt  Hudsaar  har  givet  Adgang  til 
2  å  3  Ribben.  En  enkelt  Oang  forsagte  Forf.  at  anlægge  et 
fælles  Hudsaar  over  alle  de  Ribben,  der  sknlde  reseceres« 
men  da  de  senere  Snit  maatte  lægges  lodret  paa  dette,  dan- 
nedes der  et  sinuast  Saar,  som  ved  Forbindingen  nødvendig- 
gjorde Anlæggelsen  af  en  Mængde  Drænrar.  Operationen  er 
meget  let  at  udfare  paa  denne  Maade  og  varer  kun  nogle 
faa  Minutter.  I  Almindelighed  kommer  der  en  sparsom 
Bladning,  medens  man  med  Elevatoriet  isolerer  Benet,  men 
denne  Bladning  ophører  strax,  saasnart  Benstykket  er  fjærnet^ 
og  Forf.  har  endnu  aldrig  været  nadsaget  til  at  anlægge 
nogen  Ligatur.  Den  eneste  Vanskelighed,  som  stundom 
mader,  er,  at  Ribbenene  ere  pressede  saa  stærkt  sammen,  at 
man  kun  med  Vanskelighed  kan  faa  et  •  Elevatorium  ind 
imellem  dem,  men  har  man  farst  faaet  ét  Stykke  ud,  gaar 
det  lettere  med  Resten.  Han  har  altid  udfart  Operationen 
under  Karbol-Spray  og  bagefter  udskyllet  Hulen  med  en 
Earboloplasning;  efterat  have  sarget  for  tilstrækkelig  Drænage 
ved  Hjælp  af  Eavtschukrar,  antægger  han  en  antiseptisk  For- 
binding over  det  Hele. 

Forf.  fremhæver  stærkt,  at  Operationen  meget  vel  lader 
sig  udfare,  selv  i  Tilfælde,  hvor  Patienten  er  stærkt  med- 
taget. Det  kunde  a  priori  synes  voveligt  at  forsage  et  saa- 
dant  Indgreb  paa  Patienter,  som  ved  langvarig  Suppuration, 
hektisk  Feber,  Appetitmangel  o.  s.  v.  ere  bragte  i  en  yderst 
kakektisk  Tilstand,  men  Erfaringen  viser,  at  Operationen 
ogsaa  i  saadanne  Tilfælde  kun  medfarer  en  svag  Foragelse 
af  Feberen  og  nogen  Smerte  i  Siden ,  som  taber  sig  i  Labet 
af  nogle  Dage. 


Behandlingeii  af  FoifrysniBger. 

Efter  L.  Mnndstein.    (Wiener  med.  Wochenschr.   Nr. 60.    1S79.) 


Under  den  sidste  russisk-tyrkiske  Krig  forekom  Forfrysninger 
meget  hyppigt  blandt  begge  Arméers  Tropper.  1  den  tyr- 
kiske  Armé   var  det   naturligvis   Araberne   og  andre  Syd- 
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lændinge,  der  vare  mest  udsatte,  men  ogsaa  blandt  de  mere 
baardCere  Russere  iagttoges  disse  AffektiODer  forholdsvis  hyp- 
pigt men  d<^  af  en  mere  godartet  Natur. 

Selvfelgelig  vare  de  periferiske  Dele  oftest  Sædet  for 
Lidelsen,  der  ramte  Tæerne,  Fodryggen,  Hælen  og  enten 
holdt  sig  begrænset  til  disse  Dele  eller  bredte  sig  videre,  til 
hele  Foden,  til  Skinnebenet,  Knæet  ja  endog  til  Laaret. 
Ogsaa  Fingrene  fandtes  ofte  angrebne;  i  ét  Tilfælde  fandt 
Forf.  Fingerspidsen  gangrænes,  adskilt  fra  det  sunde  Væv 
med  et  mellemliggende  hvidligt,  glasagtigt  forhærdet  Parti, 
der  vel  efterhaanden  gik  over  i  gangrænes  Dekomposition, 
men  dog  en  Tidlang  dannede  en  karakteristisk  Adskillelse 
mellem  det  sunde  og  gangrænjese  Væv.  I  et  andet  Tilfælde, 
hos  en  ung  russisk  Soldat,  fandt  Forf.  efter  en  Forfrysning 
hele  venstre  Halvdel  af  Brystet  stærkt  svullen.  Huden  var 
lige  fra  Brystbenet  til  HvirvelSi^len  lasnet  fra  Ribbenene  ved 
et  tykt  Lag  Fus,  men  iøvrigt  ikke  forandret.  Ved  en  Ind- 
sion  udtømtes  Fusset,  og  i  faa  Dage  var  denne  Affektion 
hævet.  Karakteristisk  for  dette  Tilfælde  var  en  haj  Grad  af 
Modtagelighed  selv  for  det  svageste  Lufttræk. 

Aistadningen  af  den  gangrænase  Skorpe  kan  finde  Sted 
dels  med  dels  uden  Suppuration.  Der  træffes  imidlertid  ogsaa 
gangrænase  Processer,  som  ikke  naa  ud  til  Overfladen,  den 
bedækkende  Hud  viser  sig  vel  ofte  blaaligt  farvet,  men  det 
er  væsentlipt  en  heftig  Smerte  i  Dybden,  som  henleder  Op- 
mærksomheden paa  den  gangrænase  Proces.  Disse  Tilfælde 
kunne  ofte  blive  farlige  derved,  at  Diagnosen  farst  bliver 
stillet  paa  et  senere  Stadium;  det  gangrænase  Parti  skal 
strax  blottes  ved  en  Incision  og  ætses  med  Karbolsyre. 

Ere  Tæerne  ikke  angrebne  i  altfor  stor  Udstrækning,  vil 
man  i  Reglen  kunne  lade  sig  neje  med  at  anvende  Bad- 
ninger samt  Afskrabninger  af  det  dade  Væv  og  Behandling 
af  den  blottede  Flade  med  koncentreret  Karbolsyreoplasning, 
hvorved  den  omdannes  til  en  almindelig  Ulceratiopsflade.  Er 
Drøtmktionen  derimod  af  starre  Udstrækning,  og  truer  den 
med  at  brede  sig  videre,  vil  en  Exartikulation  eller  Amputa- 
tion ofte  blive  nadvendig,  og  dette  gjælder  særligt  for  den 
store  Taas  Vedkommende,  bl.  A.  fordi  den  gangrænase  Proces 
lettere  forplanter  sig  fra  denne  end  fra  de  mindre  Tæer  til 
selve  Foden.  Ogsaa  ved  Forfrysninger  paa  Fodryggen  kan 
man  ofte  naa  Helbredelse  ved  Anvendelse  af  Badninger,  Af- 
skrabning og  Ætsning,  men  denne  Behandling  maa  gjennem- 
fores  omhyggeligt,  hvor  det  særligt  gjælder  om  at  stand&e 
den  destruktive  Proces. 
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Langt  ugunstigere  stille  Forholdene  sig  ved  de  store 
Forfrysninger  af  Hælen,  fordi  de  derved  irem kaldte  Destruk- 
tioner kun  yderst  vanskeligt  kunne  begrænses;  Badninger  og 
Omslag  yde  kun  ringe  Nytte,  de  gangrænøse  Produkter  brede 
sig  let  ud  i  Vævene  helt  op  omkring  Fodleddet,  medens  Pro- 
cessen udvendigt  synes  at  begrænse  sig,  og  ved  dybere  gaaende 
Destruktioner  aabnes  let  Kar-  og  Seneskeder  og  større  og 
mindre  Artikulationer.  Imidlertid  maa  man  ikke  betænke 
sig  paa  at  incidere  helt  ind  til  de  dybest  liggende  gangrænøse 
Fartier,  da  man  derved  idetmindste  bidrager  til  at  standse 
Processen  i  dens  Udvikling  og  tilvejebringer  gunstigere  Be- 
tingelser for  en  senere  Amputation. 

Jo  større  Udstrækning  Gangrænen  har,  jo  mere  den  ud- 
breder sig  baade  over  Fodsaalen  og  Fodryggen,  des  svagere 
ere  Udsigterne  til  at  kunne  frelse  Patienten  selv  gjennem  en 
indgribende  Operation.  I  saadanne  Tilfælde  har  man  tidligere 
brugt  at  vente,  indtil  der  har  dannet  sig  en  tydelig  Be- 
grænsningslinie  og  da  foretage  Amputation  over  denne  i  de 
sunde  Væv.  Denne  Fremgangsmaade,  der  kan  passe  godt 
ved  de  mindre  svære  Tilfælde,  er  derimod  absolut  forkastelig 
ved  de  her  omhandlede,  ikke  blot  fordi  Døden  selv  hos  kraf- 
tige Individer  ofte  indtræder,  forinden  der  har  dannet  sig 
nogen  Demarkationslinie,  men  ogsaa  fordi  en  saadan  ikke  sjæl- 
dent slet  ikke  dannes,  men  Gangrænen  vedbliver  at  skride 
jævnt  fremad,  indtil  der  overhovedet  ikke  kan  være  Tale  om 
nogetsomhelst  operativt  Indgreb.  Foretager  man  paa  den 
anden  Side  Operationen  strax  uden  at  afvente  Processens 
Begrænsning,  vil  man,  navnlig  naar  man  ikke  har  ført  sine 
Snit  højt  op  i  de  sunde  Væv,  faa  Snitflader  med  Tilbøjelighed 
til  gangrænøs  Destruktion,  og  Processen  er  ikke  blevet  standset 
i  sin  Udbredning  ved  en  saadan  Operation.  Demarkations- 
linien antyder  jo  kun  den  udvendige  Begrænsning,  roen  ind- 
vendigt kan  der  strække  sig  Udløbere  af  den  gangrænøse 
Proces  højt  op  over  den  mellem  forholdsvis  sunde  Væv,  dan- 
nende Huler  fyldte  med  gangrænøse  Masser,  der  i  høj  Grad 
vanskeliggjøre  Saarhelingen. 

For  at  undgaa  disse  ugunstige  Eventualiteter,  brugte 
Forf.  den  Fremgangsmaade  strax  at  Qærne  hele  det  gangrænøse 
Parti  ved  Hjælp  af  Sax  og  Skalpel;  i  Beglen  vil  man  ikke 
derved  støde  ps^a  væsentlige  Vanskeligheder  i  Dybden,  da 
man  let  kan  omgaa  alle  de  sunde  Fartier.  De  paa  den 
Maade  blottede  Flader  renses  omhyggeligt  med  en  temmelig 
koncentreret  Karbolsyreopløsning,  idet  man  søi^r  for  at  rense 
og  desinficere  alle  Furer  og  Fordybninger  og  alle  de  mindre 


r 


147 


Huler,  som  have  dannet  sig  ved  Oangrænens  Udbredning  op 
mellem  de  snnde  Væv,  og  tilsidst  anlægger  man  en  let  For- 
binding. I  3—4  Dage  vil  der  da  ndflyde  en  rigelig  saniøs 
Yædske,  men  derefter  vil  Saaret  supparere  paa  normal  Maade. 
I  de  Tilfælde,  som  Forf.  iagttog,  frembad  ikke  blot  Saaret 
efter  denne  Bebandling  Udseendet  af  en  almindelig  Ulcera- 
tionsflade,  men  den  betændelsesagtige  Redme  af  Huden,  som 
«var  fremkaldt  ved  Infiltration  med  sanies  Vædske,  tabte  sig 
hnrtigt,  og  Huden  antog  et  normalt  Udseende.  De  omtalte 
farlige  Holer  bleve  udsprejtede  med  Karbolvand  og  lukkede 
sig  ovenfra;  paa  den  Maade  var  der  Intet  til  Hinder  for 
Sårhelingens  normale  Forlob,  og  de  Operationer,  som  senere 
eventuelt  bleve  indicerede,  kunde  foretages  under  gunstigere 
Betingelser. 


DøktfHIspotatB«  Den  ]4de  Februar  forsvarede  praktiserende  Læge 
O.  L.  Møller  sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Afhandling: 
Gastrotomien. 


daéML  Den  12te  Februar  døde  Cand.  med.  Joachim  Godske 
Han  ben  i  Mentona. 

—  Den  15deFebrnar  døde  prakt.  Lttge  Georg  Victor  Kofoed, 
68  Aar  gi.,  i  Kjøbenhavn. 


Til  MedleMnene  tf  Ixgenes  Enkekasse. 

Undertegnede  tillader  sig  herved  at  opfordre  de  Med- 
lemmer, der  enske  en  friere  Udvikling  af  Forholdene  i  Enke- 
kassen, til  at  stemme  paa  Kommunelæge  Ulrik  og  Overlæge, 
Dr.  Fr.  Trier  ved  Valget  af  Direkterer  paa  Generalforsam- 
lingen den  Iste  Marts. 

Som  bekjendt  kan  nu  ethvert  udenbys  boende  Medlem 
stemme  skriftligt  eller  ved  Fuldmagt  til  en  medende 
Interessent  (se  Ugeskr.  for  Læger  24de  Marts  1879). 

W.  Meller, 

Distriktslæge  i  Hørsholm. 


Bekjendtgjørelser. 

D*Herrer  Lægers  Opmærksomhed  henledes  paa  Mannes 
Lmb  Patent-Sjgekleselteri  der  faas  hos  Eneforhandleren, 

Bandagist  IstermanD, 
Kronprinsensgade  Nr.4. 
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Lægernes  Enkekasse. 

Generalforsamtling  den  1ste  Marts  1880  EL  6  i  Torden- 
gade  Nr.  10.    Valg  af  2  Direktører  og  en  Kasserer. 
Prof.  Bradmiana  har  stillet  følgende  Forslag: 

1.  Forandringer  i  Lovene  kunne  kun  forets^es  paa  den 
ordentlige  aarlige  Generalforsamling. 

2.  Forslagene  til  disse  bør  ske  saa  betimelig,  at  de  kunne 
bekjendtgjøres  senest  14  Dage  førend  Generalforsamlingens 
Afholdelse. 

3.  Til  deres  Vedtagelse  udfordres  en  Majoritet  af  V»  af  de 
afgivne  Stemmer. 


C.  j^sh   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med : 

Luft-  og  Vandpuder.    Isposer  og  Isslanger. 
Gummitøj  til  Underlag.    Guttaperkapapir. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  Ojendouche. 
Syede  Gummitøjs-  og  stebte  Gummihandsker. 
Elastiske  Strømper.    Knæ-,  Lægge-  og  Ankelstykker. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  Ojensprejter. 
Drænerør  og  Varmeflasker. 
Bespiratore  og  Draabetællere  å  75  øre. 
Dr.  Martins  Bind  k  1  Kr.  Alen. 
Forklæder  og  Ærmer  til  Operationer. 
Luft-  og  Vandpuder  udlejes. 

Æ.  KUtendarff, 

østergade  Nr.  9. 


Undertegnede  Læge  agter  i  Marts  Maaned  at  nedsætte 
sig  i  Korsør. 

A.  O.  V.  Ingerslev. 


Undertegnede  Læge  nedsætter  sig  i  Slutningen  af  Februar 
Maaned  i  O  usted  pr.  Leire  Station. 

VkUr  B«eck. 


c.  A.  Reitzels  Forlaf.    Bianco  Luno«  Kgl.  Hof -Bogtrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsflild  og  Fødsler  i  E;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med,  SchlelsBen  „Ugentl.  Oversigt"- 


188«. 


Ugen  fra  den  4  til  den  10  fekrair. 


mt. 


Fra  Ejabenbavns  praktiserende  Læger  (184)  ere  i  Ugen   til 

~  '  ledenstaaende  S^    '  ' 

1113  nye  Tilfæl 


d.  10  Februar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

^fælde. 


Firtoter. 

Kopper • • 

Skaalkopper 

Iteslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssygo 

Stmbehoste  .  * 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tjfoid  Feber 

i^anthematisk  Tyfas •  • 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  ...  * 

IndenL  Kolera  og  akntDiarrbe 

Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber • 

Brystkatarrh 

Gnppe • 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Aknt  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Talt  af  epidemiske  Sygdomme  •  •  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

ErhTervet  Syfilis • 

Medfødt  Syfflis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Ufetkr.  f.  Lcfer. 
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If'ra  Sldbo  put  Rheden  ere  af  da  oveofbr  ancivao  Sjgdomme  snmeldt : 
BrystkaUrrh  1,  akut  Ledderhavmatiame  1  Tilfield«. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opfirte  følgende  i  den  forlebne  Vgo 
anmeldte  Ti^de:  ConjunctlTitiH  4,  EiTthem  3,  Stomatitis  1  og  Urti- 
caria  3  Tilftelde. 


.  Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  10  Februar,  ferdelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsler,  DedCedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  å.  10  Febru&r. 


Lum  ■[!.  nof-BaflrTlitcri 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nn  11. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Badile. 


InéhtM:  P.O.  Boisen:  En  Indsig^else.    Mourier:  Statistik  anvendt 

paa  den  reglementerede  og  den  hemmelige  Prostitntion  i  Kjøbenhavn. 

'  Nje  Bøger.    G.  Wolfram:  Behandlingen  af  Katarrh  i  Antmm  Highmori. 

A&ked  og  Udnævnelse.     Det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenhavn.      Be- 

kjendtgjørelser. 


En  Indsigelse. 

Af  Stadslæge  P.  O.  Boisen  i  Aalborg. 


Hr.  JRedaktør!  I  Anledning  af  den  Udtalelse  fra  det  medi- 
cinske Selskab  i  Ejebenhavn,  som  findes  aftrykt  i  Qgeskritt 
for  Læger  for  7de  Februar  1880,  beder  jeg  Dem  om  Plads 
for  nogle  Bemærkninger,  som  blot  skulle  gjælde  Udtalelsens 
1ste  Afsnit,  om  »Sygdomme,  som  Skolen  ikke  kan  mod- 
arbejde ved  Forholdsregler  med  Hensyn  til  Elever  fra  smit- 
tede Hjem«. 

Hvad  nu  Præmisserne  angaar,  da  tror  jeg  ikke,  at  noget 
Væsentligt  lader  sig  indvende  derimod,  —  det  skulde  da 
være,  at  den  Sætning,  at  næsten  intet  Menneske  undgaar  at 
jaa  Mæslinger,  turde  være  noget  overdreven;  i  ethvert  Tilfælde 
er  den  vanskelig  at  bevise.  Desto  mere  har  jeg  at  indvende 
mod  Konklusionen,  som  indeholdes  i  Afsnittets  2det  Stykke. 
Enhver  Læge  véd  af  Erfaring,  at  Mæslingerne  ofte  ere  Ud- 
gangspunktet for  en  livsvarig  øjensvaghed,  og  at  de  maaske 
Ugesaa  hyppigt  blive  den  Lejlighedsaarsag,  som  bringer  en 
hidtil  slumrende  Spire  til  Svindsot  til  at  udvikle  sig.  For- 
holder dette  sig  n«  saaledes,  da  maa  det  ogsaa  blive  Skolens 
Pligt  at  gjere  hvad  den  kan  for  at  beskytte  sine  Elever  mod 
en  Smitte,  der  kan  blive  skjæbnesvanger  for  dem.  Videre 
end   til  at  gjøre  sit  Bedste  kommer  man  dog  vanskeligt; 
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Skolen  kan  ikke  forebygge  Smitte  fra  Patienter  i  Forleber- 
stadiet,  om  hvis  Smitteevne  der  dog  maaske  tales  i  lidt  for 
bestemte  Udtryk.  Men  en  fornuftig  Hygiejne  maa  stille  den 
ubetingede  Fordring  til  Skolen,  at  den  saavidt  muligt  holder 
sig  fri  for  saadanne  Elementer,  der  kunne  overføre  Sygdom- 
men, altsaa  foruden  de  Syge  selv  disses  Søskende,  og  at  lægge 
Hænderne  i  Skjødet  og  sige,  at  det  ikke  kan  nytte  at  gjere 
Noget,  er  at  udøve  Hygiejnen  paa  tyrkisk  Vis.  Den  Anvis- 
ning, som  gives  Skolen  til  at  underrette  Forældre  og  Værger 
om,  at  Børnene  udsættes  for  at  smittes  i  Skolen,  bliver  enten 
illusorisk,  naar  den  ignoreres,  eller  den  vil  medføre,  at 
mangfoldige  Børn,  hvis  Forældre  ere  bange  for  at  udsætte 
dem  for  Smitte,  maa  holdes  borte  fra  Skolen  en  stor  Del  af 
Åaret.  Frygt  for  Smitte,  især  naar  det  ikke  gjælder  En  selv, 
men  Andre,  for  hvem  man  staar  til  Ansvar,  forekommer  mig 
nemlig  at  være  Pligt,  og  Mod  i  denne  Henseende  Taabe-. 
lighed  og  Dumdristighed.  Og  det  er  dog  virkelig  mere  na- 
turligt at  holde  dem  borte,  der  kunne  bringe  Smitte,  end 
dem,  der  kunne  modtage  den.  Desuden  kan  man  ikke,  saa- 
længe  vi  have  tvungen  Skolegang,  holde  sunde  Børn  borte 
fra  Skolen;  men  naar  Skolen  tvinger  Folk  til  at  sende  deres 
Børn  i  Skole,  bør  der  sandelig  ogsaa  drages  Omsorg  for,  at 
de  ikke  dér  udsættes  for  en  Fare,  som  man  kjender  og  kunde 
undgaa,  men  hvis  Følger  man  er  ganske  ude  af  Stand  til  at 
beregne. 

Jeg  har  felt  mig  opfordret  til  at  tage  Ordet  i  denne 
Sag,  —  hvor  det  højtærede  medicinske  Selskab  paa  en,  som 
det  forekommer  mig,  mindre  heldig  Maade  er  kommet  til  at 
træde  op  mod  Kjøbenhavns  Sundhedskommission,  —  derved, 
at  vi  her  i  Byen  for  fiere  Aar  siden  udførlig  have  drøftet 
det  samme  Spergsmaal.  Naar  her  hersker  Epidemier,  pleje 
Byens  Læger  i  Forening  at  raadslaa  om,  hvilke  Foranstalt- 
ninger der  bør  træffes  for  at  bekæmpe  Sygdommen,  og  der 
skaffes  derefter  de .  tagne  Beslutninger  udad  virkende  Kraft 
gjennem  Sundhedskommissionen,  medens  Lægerne  hver  i  sin 
Virkekreds  støtte  Beslutningernes  Udførelse.  Saaledes  tog  vi 
for  3  Aar  siden  under  en  udbredt  Epidemi  af  Skarlagensfeber 
den  samme  Bestemmelse  som  Selskabet  foreslaar  for  denne 
Sygdoms  Vedkommende.  Aaret  efter  havde  vi  en  stor  Mæs- 
lingeepidemi ,  og  der  viste  sig  nogen  Meningsforskjel  mellem 
Lægerne,  men  Resultatet  blev,  at  ogsaa  de  sunde  Børn  fra 
Familier,  hvor  Sygdommen  fandtes,  burde  holdes  hjemme. 
Sundhedskommissionen  gav  samtlige  Skoler  et  tilsvarende 
Paalæg,  og  jeg  er  overbevist  om,  hvad  der  selvfølgelig  ikke 
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lader  sig  bevise,  at  denne  Foranstaltning  har  bidraget  yassent- 
ligt  til  at  begrænse  Epidemien.  £n  saadan  Fremgangsmaade 
kan  nu  vel  lettere  benyttes  i  en  mindre  By  end  i  en  starre; 
den  har  i  ethvert  Fald  den  Fordel,  at  de  forskjellige  Sund- 
hedsavtoriteter  ikke  komme  til  at  optræde  mod  hinanden, 
hvad  der  altid  maa  kaldes  uheldigt. 

Med  Hensyn  til  Kighosten  forekommer  Selskabets  Svar 
mig  utydeligt,  idet  man  ikke  bestemt  kan  se,  om  det  vil 
give  selve  de  angrebne  Bern  Adgang  til  Skolen.  Som  be- 
kjendt  gaa  mange  Bern  ude  med  Kighoste  og  søge  muligt 
ogsaa  Skolen  under  Sygdommens  Forlab.  Det  sidste  anser 
jeg  af  sammd  Orund  som  ved  Mæslingerne  udviklet  for  ufor- 
svarligt, hvorimod  ogsaa  jeg  mener,  at  der  ikke  bar  nægtes 
sunde  Barn  fra  Hjem,  hvor  der  findes  Kighoste,  Adgang  til 
Skolen.  Men  Selskabets  Udtalelse  om  dette  Punkt  trænger 
som  sagt  til  at  præciseres  nærmere. 

Naar  jeg,  der  sædvanligvis  ikke  deltager  i  den  offentlige 
Forhandling  og  væsentlig  er  optagen  af  praktisk  Virksomhed 
i  en  fjæmtliggende  Provinsby,  har  ment  at  burde  tage  Ordet 
i  denne  Sag  imod  en  Forsamling,  der  indeholder  Starstedelen 
af  Hovedstadens  medicinske  Intelligens,  da  har  jeg  kun  gjort 
det  under  et  levende  Indtryk  af  Spargsmaalets  store  Vigtighed 
og  for  om  muligt  at  give  Anledning  til,  at  Flere  udtole  sig 
derom,  inden  Selskabets  Udtalelse  slaas  fast  som  en  Hajeste- 
retsdom.  I  ethvert  Tilfælde  vilde  det  være  mig  kjært,  om 
de  Blade,  der  have  aftrykt  Selskabets  Udtalelse,  tillige  vilde 
optage  —  fuldstændigt  eller  udtogsvis  —  ovenstaaende  Ind- 
sigelse. 


Ståtistik  aiiyeidt  paa  den  reglementerede  og  dea 
lieMielige  Prostititiea  i  HjøbealiaTB. 

Af  Dr.  med.  Monrier. 


Denne  Statistik  er  bygget  paa  den  Del  af  en  •  Beretning  til 
Justitsministeriet  om  Kjabenhavns  Politi«,  der  angaar  Prosti- 
tutionen, hvoraf  der  for  1878  findes  et  Uddrag  i  « Ugeskrift 
for  Læger*  for  20de  December  1879.  Den  skal  undersage 
Forholdet  mellem  den  reglementerede,  o:  lovlige,  og  den 
hemmelige,  o:  ulovlige.  Prostitution  og  efterfalges  af  Bemærk- 
ninger, hvortil  Udfaldet  maa  berettige. 
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Ved  Slutningen  af  1878  var  der  i  den  reglementerede 
Prostitutions  Tjeneste  429  Kvinder.  Dette  Antal  bar  imid- 
lertid været  foranderligt  i  Aarets  Leb  formedelst  Afgang  og 
Tilgang.  Det  sterste  Antal  var  der  den  28de  December  (448) 
og  det  mindste  den  23de  April  (401),  Middeltallet  bliver 
derfor  424,6.  Disse  Kvinder  bieve  i  Aarets  Leb  underkastede 
Lægevisitation  32643  Gange;  det  vil  sige  hver  af  dem  blev 
undersøgt  hver  4de  eller  5te  Dag.  Der  opdagedes  ved  disse 
Undersegelser  1424  Gange  veneriske  Sygdomstilfælde,  —  saa 
at  dette  Antal  —  om  ligeligt  fordelt  paa  det  nævnte  Mid- 
deltal —  viser,  at  hver  enkelt  har  været  angreben  af  vene- 
riske Sygdomstilfælde  over  3  Gange  i  Aarete  Leb.  Nu  er 
det  vel  især  for  at  opdage  veneriske  Tilfælde  bos  de  Prosti- 
tuerede og  ikke  for  ligefrem  at  beskytte  dem  derfor,  at  disse 
Visitationer  foretages,  men  dersom  der  efter  4  Aars  Fort- 
sættelse af  det  præventive  System,  hvoraf  Visitationerne  ud- 
gjere  et  væsentligt  Led,  findes  en  saadan  Mængde  veneriske 
Sygdomstilfælde  —  og  tilmed  i  stigende  Forhold  —  saa  synes 
dette  System  ikke  heldbringende. 

Naar  nu  til  ovenstaaende  Angivelse  fejes,  at  der  i  be- 
meldte Aar,  af  den  hemmelige  eller  ulovlige  Prostitutions 
Udeversker  har  været  529  under  Politiets  Behandling,  og  at 
disse,  der  blot  2  å.  3  Gange  om  Aaret  have  været  under- 
kastede Lægeundersøgelse,  kun  have  afgivet  det  forholdsvis 
ringe  Antal  af  318  veneriske  Sygdomstilfælde  —  saa  at  dog 
kud  3  af  5  af  dem  fandtes  angrebne  i  Aarets  Leb  — ,  saa 
bliver  det  klart,  at  disse  —  de  hemmeligt  Prostituerede,  der 
tilmed  ere  saadanne,  som  blive  grebne,,  fordi  der  var  stærk 
Mistanke  om,  at  de  vare  syge  —  at  disse,  siger  jeg,  ere  over 
5  Gange  sjældnere  angrebne  af  veneriske  Sygdomstilfælde  end 
hine  —  de  Reglementerede  — .  Hvad  vil  nu  en  besindig 
Mand  sige  hertil?  Han  vil  ufejlbarlig  sige:  »Sagen  trænger 
til  nærmere  Undersegelser, 

Men  hvad  ville  de  usædelige  Mænd  sige,  som  for 
deres  Penge  benytte  sig  af  disse  reglementerede  Kvinder  for 
at  tilfredsstille  deres  sanselige  Lyst?  De  ville  ufejlbarlig  sige: 
«Det  er  uforsvarligt  handlet  af  Staten,  at  den  ikke  sikrer  os 
bedre  imod  venerisk  Sygdom;  da  den  dog  har  paataget  sig 
dette.  Er  det  da  ikke  Uret,  at  Staten  saaledes  forleder  og 
forfører  os  og  bringer  os  i  Elendighed?  Vi  ville  i  Fremtiden 
bolde  08  til  den  hemmelige  Prostitution;  thi  vel  er  den 
ulovlig;  men  vi  blive  ikke  saa  let  smittede  ved  den  som  ved 
den  lovlige,  og  vi  blive  jo  hverken  tiltalte  eller  straffede 
derfor  —  det  gaar  jo  kun  ud  over  Kvinderne!« 
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Man  ser  heraf,  hvortil  det  ferer  at  gribe  til  et  slet 
Middel  (Prostitntionens  ReglementeriDg)  i  den  daarlige  Tanke, 
derved  at  kunne  slippe  fra  et  medende  Onde  (den  veneriske 
Sygdom).  Først  er  det  ubilligt,  at  man  lader  Mænd  ustraffet 
ave  Utugt  for  at  tilfredsstille  deres  sanselige  Lyster,  medens 
man  straffer  Kvinder,  der  ave  den  samme  for  at  ernære  sig 
derved.  Dernæst  gjar  man  Uret  mod  de  utugtige  Mænd;  thi 
de  blive  forledte  ikke  blot  ved  at  vide,  at  utugtige  Mænd 
blive  ustraffede,  men  ogsaa^ved  den  Betryggelse,  Staten  seger 
at  forskaffe  dem  dels  mod  venerisk  Sygdom,  dels  mod 
Faternitetsbyrder  og  dels  mod  andet  berhenherende  Sags- 
maal,  der  kunde  forstyrre  deres  huslige  Forhold  ^),  —  og  man 
skal  jo  end  ikke  gjare  en  Skjelm  Uret. 

Man  kommer  saaledes  tilsidst  til  at  skade  dem,  man  i 
Begyndelsen  vilde  hjælpe,  og  —  faar  omsider  de  destoværre 
fortjente  Bebrejdelser.  Ja,  det  er  haardt  at  tjene  det  Onde! 
Tjenesten  kan  i  Begyndelsen  se  ganske  smuk  ud;  men  de 
bitre  Frugter  udeblive  ikke  —  de  komme  snart  frem  med 
flere  og  flere  Fold,  og  hæves  Tjenesten  ikke,  trues  Samfundet 
med  sikker  Tilintetgjarelse.  Dog  forinden  kommer  maaske 
Undskyldningernes  og  Beskyldningernes  Tid.  Lovgiverne  sige: 
•  Det  var  Lægerne,  der  forledte  os  s  og  det  er  sandt;  —  men 
det  er  ogsaa  sandt,  at  Lovgiverne  vidéte  eller  burde  vide,  at 
Sædeligbed  er  en  hellig  Pligt,  der  aldrig  ustraffet  kan  over- 
trædes; og  at  det  var  en  ynkelig  Frygt,  der  forledte  dem. 
De  burde  have  hersket  over  den  og  ikke  ladet  sig  beherske 
af  Lægernes  daarlige,  om  end  velmente,  Baad. 

Men  naar  jeg  nu  fremdeles  hertil  fajer,  at  Forholdet 
mellem  de  reglementerede  og  hemmelige  Prostituerede,  i  oven- 
nævnte Politiberetning,  stilles  saaledes  frem,  at  man  kan 
bringes  til  at  tro,  at  de  veneriske  Tilfælde  ere  sjældnere  hos 
de  Reglementerede  end  hos  de  Hemmelige  af  de  prostituerede 
Kvinder,  —  idet  de  veneriske  Tilfælde  betragtes  afgjarende  i 
Forhold  til  Visitationernes  istedetfor  i  Forhold  til  de  Prosti- 
tueredes Antal,  og  Besultatet  derved  ikke  blot  bliver  vild- 
ledende^), men  ligefrem  det  modsatte  af  hvad  det  i  Virke- 
lighed er^),  —  hvad  vil  da  en  forstandig  Mand  sige  hertil?  — 


*)  Re^alatiy  for  Politieta  Tils;^!!  med  offentlige  Frne&timm«r;  §  18  faar 
vistnok  denne  Hensigt. 

'}  Meyer:  Skrifter,  ndgivne  af  Foreningen  til  den  offentlige  Prostitu- 
tions Afekaffelse.   Nr.  1.   Pag  66. 

*}  I  Politiber.  for  1S78  fremstiUes  TaUene  saaledes:  Alle  de  Segle- 
menterede  ere  nndersøgte  82643  Qange,  hvorved  fandtes  1424  vene- 
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Han  vil  upaatvivlelig  gjentage:  •Sagen  trænger  til  Under- 
sagelse,  og  da  det  er  en  vigtig  Sag,  da  det  er  en  hjemlig 
Sag  og  da  de  derhen  herende  Beregninger  nu  synes  mislige, 
forekommer  det  mig,  at  Begjeringen  maa  føle  sig  opfordret 
til  at  nedsætte  en  Undersagelseskommission  i  Lighed  med 
den,  der  ved  Justitsministeriets  Resolution  af  15de  December 
1869  blev  nedsat  for  at  drefte  Forholdsregler  mod  Udbredelse 
af  Syfilis,  —  saa  meget  mere  som  senere  Iagttagelser  synes 
at  tale  imod  de  nugjældende  Forholdsreglers  Hensigtsmæs- 
sighed* ^). 

Om  og  hvorledes  Begjeringen  vil  tage  sig  af  Sagen,  er 
ikke  let  at  forudse,  men  det  synes  rimeligt,  efter  de  Dimen- 
sioner, den  har  taget  andensteds,  og  navnligt  i  England,  at 
dens  Udvikling  uimodstaaeligt  vil  paatrænge  sig  os,  ligesom 
i  sin  Tid  Spergsmaalet  om  Slavehandel,  hvormed  den  har 
stor  Lighed.  Begge,  baade  den  legale  Prostitution  og  den 
legale  Slavehandel,  ere  umoralske  Statshandlinger ;  denne  er 
for  en  stor  Del  afskaffet,  hin,  haabe  vi,  skal  blive  det;  — 
og  vel  os!  om  vi  ejheller  i  Prostitutionsspørgsmaalet  maa 
staa  for  langt  tilbage. 

Vi  bør  vistnok  ikke  opsætte  vor  Virksomhed  i  det  Godes 
Tjeneste,  til  det  omsider  paanedes  os.  Kampen  mod  Usæde- 
lighed vil  altid  og  for  Alle,  der  deltage  deri,  medføre  et  indre 
Velvære  og  en  Forøgelse  af  moralsk  Kraft,  som  den  maa 
undvære,  der  ikke  har  taget  Del  deri.  Men  Kampen  skal 
føres  paa  ærlig  Vis,   uden  Bitterhed   og  uden  Fortørnelse. 


riske  Tilfælde,   hvilket  udgjør  i  Forhold  til  Visitationernes  Antal 
4,M  pCt 

De  hemmelige  Prostituerede,  der  have  veret  nnder  Politiets 
Behandling  have  været  undersøgte  1252  Gange,  hvorved  fandtes 
318  veneriske  TilMde,  hvilket  ndgjør  i  Forhold  til  Visitationernes 
Tal  25,40  pCt. 

Nu  kan  man  ved  første  Øjekast  fristes  til  at  tro,  at  der  har 
været  over  6  Gange  flere  veneriske  Tilmelde  blandt  de  hemmelige 
end  blandt  de  reglementerede  Prostitnerede,  men  Bagen  er  i  Virke- 
Jigheden  omvendt. 

Middeltallet  af  de  reglementerede  Prostituerede,  424^6,  afgav 
1424  veneriske  Tilfælde  o:  335,4S  pCt. 

Tallet  paa  de  hemmelige  Prostituerede,  der  have  været  under 
Politiets  ^ehandHng  er  529,  og  disse  afgave  318  veneriske  Til- 
fælde o:  60,11  pCt 

Altsaa  have  i  Virkelighed  de  reglementerede  Prostituerede  haft 
over  5  Gange  hTppigere  veneriske  Tilfælde  end  de  hemmelige  Pro- 
stituerede.    At  den  først  anførte  Fremstilling  er  ofte  brugt  tilforn, 
er  næppe  en  Undskjldning,  end  sige  en  Retfierdiggjørelse. 
^)  Lignende  er  nu  sket  3  Gange  i  England. 
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Det  hedder:  iHaTer  Salt  i  Eder,  men  bolder  Fred  indbyrdes!- 
Vore  Uodstaodere  bava  det  samme  gode  Øjemed  som  vi; 
men  de  ville  opnaa  det  ved  umoralBfae  Midler,  og  dot  ville 
og  kanne  vi  ikke  billige.  Se,  det  er  HovedrorBkjelleo !  Be- 
heve  TI  derfor  at  være  Uvenner? 

Den  Statistik,  jeg  bidtil  har  berørt,  er  indskrænket  til 
Aaret  1878  —  og  fra  et  enkelt  Aar  gaar  det  ikke  vel  an 
at  riott«  sig  til  Fremtiden;  jeg  skal  derfor  her  fremsætte  en 
skematisk  Oversigt  for  de  4  Aar,  fra  1875  til  1878,  ta^en 
af  de  nævnte  Folitiberetninger,  og  man  vil  deraf  kanne  gjere 
en  mere  begrandet  Beregning  for  Fremtiden, 

SkeMtUik  »rertlgt  fw  ^vWahaTi. 


DcD  hemmelige  ProsKtatioa«  KviDder, 

der  have  rieret  under  Polilieti 

Behuidling. 


_.  I  BTormange 
3  I  TeDeiiske  Til- 
>       belda  i  Aarela 


!  ^i 


Hvorminge 
ViiiUtioner  i 
Aaretg  Løb. 


HroriDtuiKe 
veoeiiske  Til- 
fielde  i  A  årets 


Hvormaiige 
Tlsitationer  t 

Aarela  Leb. 


mi  360 
ni  387 


Hver  i. 
e).6  Dag 

Erei  t. 
el.  &.  Dag 

Hver  4. 
el.  G.  Dag 


178  !  0,» 

320  0,w 

800  '  0,w 

318  I  0,M 


Der  viser  sig  her  en  jævn  Fremskriden  i  de  Reglemen- 
teredes Antal  og  et  mer  end  tilsvarende  foreget  Antals- 
forhold  i  de  dem  paakomne  veneriske  Sjgdomstiltelde,  og 
det  uagtet  de  stadige  L^evisitationer,  hver  4de  eller  5te  Dag. 
Antallet  af  de  hemmelige  Prostituerede,  der  ere  komne  nnder 
Politiets  Behandling,  er  voxet;  —  men  da  Tallet  af  alle  hem- 
melige Prostitnerede  er  nkjendt,  kan  det  ikke  med  Bestemthed 
afgjeres,   om  Tilvæxten  hidrører  fra  et  skarpere  Tibyn  fra 
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Politiets  Side  eller  fra  en  virkelig  Tilvæxt  i  de  hemmelige 
Prostitueredes  Tal  i  det  Hele,  eller  fra  begge  Dele  tillige. 
Rimeligst  forekommer  det  mig  at  hidrare  fra  en  virkelig  Til- 
tagen i  den  hemmelige  Prostitutions  Ddeverskers  hele  Antal. 
Disse  samme  Prostituerede  have  vel  ogsaa  været  betydeligt 
angrebne  af  veneriske  Tilfælde,  men  ikke  i  Tiltagende  opad, 
og,  som  ovenfor  vist,  kun  i  et  5  Oange  mindre  Forhold  end 
de  Reglementerede,  medens  de  kun  *have  været  underkastede 
Lægevisitation  1  å  3  Gange  om  Aaret.  Lægevisitationer  synes 
derfor  langtfra  at  have  gavnet,  men  snarere  at  have  gjort  de 
veneriske  Tilfælde  langt  hyppigere.  Dog  dette  er  maaske  kun 
tildels  et  Skin,  og  det  skal  som  saadant  ikke  bedrage  os. 

Vi  skulle  derfor  nærmere  undersege,  hvad  Aarsagen  eller 
Aarsagerne  kunne  være  til,  at  de  Reglementerede  ere  saa 
mange  Gange  hyppigere  angrebne  af  veneriske  Tilfælde  og 
saaledes  langt  farligere  end  de  hemmelige  Prostituerede. 

1.  De  Reglementerede  ere  langt  mere  udsatte  for  Smitte 
end  de  Hemmelige.  De  have  ingen  anden  Levevej  end  den 
legale  Prostitution,  og,  da  deres  Udgifter  ere  forholdsvis  be- 
tydelige og  deres  Indtægter  begrænsede,  maa  de  lade  sig 
bruge  indtil  Mishandling.  De  Bordellerede  kunne  ikke  gjere 
noget  Valg  blandt  dem,  som  besege  dem,  og  maa  hengive 
sig  til  Bærmen  af  de  væmmeligste  Utugtsøvere.  Det  er  derfor 
intet  Under,  at  de  hyppigst  træffes  angrebne.  Det  er  vel 
sandt,  at  en  stor  Del  af  disse  alt  ere  ^syfilitiske,  og  skulde 
derfor  være  mindre  udsatte  for  ny  Smitte  af  samme  Art; 
men  der  er  igjen  Syfilis-Læger,  som  antage,  at  der  hos 
Syfilitiske  ofte  indtræder  et  Stadium  af  et  Par  Aars  Varighed, 
hvori  de  ere  meget  tilbøjelige  til  Recidiver^). 

Vilde  man  nu  alligevel  beholde  de  Reglementerede,  burde 
man  sarge  for,  at  de  udsættes  mindre  for  at  blive  smittede, 
og  holde  dem,  som  ere  i  det  Stadium,  hvori  de  ere  tilbejelige 
til  Recidiver,  i  et  Par  Aars  Karantæne,  —  men  jeg  antager, 
at  saadanne  Forholdsregler  fordamme  sig  selv. 

2.  Den  næste  Aarsag  til  det  store  Antal  af  veneriske 
Tilfælde  hos  de  Prostituerede,  ligger  i  Mangel  paa  Kontrol 
med  de  lasagtige  Mænd.  Naar  utugtige  eller  derfor  mis- 
tænkte Kvinder  skulde  anholdes,  saa  er  det  kun  simpel  Ret- 
færdigbed, at  utugtige  eller  derfor  mistænkte  Mænd  behandles 
ligesaa.  Det  kan  dog  vel  ikke  diskulpere  Mændene,  at  de 
gjare  det  af  sanselig  Lyst  —  og  det  kan  vel  ikke  aggravere 


')  Schmidts  Jahrb.  1879.  Nr.7.  8.89;  efter  Petersb.  med.  Wochen- 
•chrift.   m.    14-19.   1878.  Mirear:   La  cypbUis.  Pag.  878. 
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Forseeteen  bos  KviDden,  at  han  som  oftest  ^ar  det  af  Ned  P 
Hvorledes  hænger  det  nnder  disse  Omstændigheder  sammen 
med  Betfiaerdigheden  ?  Man  vil  jo  let  herpaa  knnne  svare,  at 
utugtige  Mænd  ogsaa  kunne  anholdes  og  straffes  for  usædelig 
Opførsel;  —  men  dette  kunne  de  ikke  uden  medfelgende 
retslig  Undersøgelse  og  Domstolenes  Kjendelse,  hvorimod  de 
usædelige  eller  mistænkte  Kvinder  underkastes  en  arbitrær 
Behandling  af  Politiet,  med  tvungen  Lægeundersøgelse,  Fængsel, 
Vand  og  Bred  uden  Mellemkomst  af  Landets  almindelige  og 
uafhængige  Domstole.  Den  anholdte  mistænkte  Kvinde  skal 
bevise  sin  Uskyldighed,  istedetfor  at  det  er  hendes  Anklagere, 
der  skulde  bevise  hendes  Bråde,  Man  lægger  Onus  probandi 
paa  den  Anklagede,  den  Mistænkte,  istedetfor  paa  hendes 
Anklagere.  —  Et  det  Retfærdighed?  Hvad  Følgerne  er  af  en 
saadan  Tilstand,  skal  jeg  sage  at  belyse  ved  et  Exempel, 
som  har  tildraget  sig  her  i  Byen  i  denne  Vinter;  «En  Læge 
blev  en  Aftenstund  kaldet  til  en  Kone,'  der  led  af  Blod- 
brækning; han  kom  strax  til  hende,  ordinerede  et  Medika- 
ment, og  tjenestepigen  blev  sendt  til  Apotheket  for  at  hente 
det.  Førend  Lægen  endnu  havde  forladt  den  Syge,  kom 
Figen  grædende  tilbage  uden  Medikament;  thi  en  usædelig 
Mand  havde  forfulgt  og  tiltalt  hende  usømmeligt.  Lægen 
maatte  da  gaa  med  og  eskortere  Pigen  til  Apotheket  og 
hjem  igjen*.  Men  hvorfor  paakaldte  Pigen  ikke  strax  Poli- 
tiets Hjælp?  Fordi  Politiet  vel  næppe  havde  haft  Magt  til  at 
beskytte  hende  mod  usædelig  Tiltale  eller  til  derfor  at  an- 
holde hendes  Forfølger;  hvorimod  Pigen  risikerede,  at  Politiet 
kunde  bringe  hende  alene  til  Stationen,  som  den,  der  maaske 
selv  kunde  have  givet  Anledning  til  Forfølgelsen  (altsaa  som 
mistænkt).  Her  ses  jo  tydeligt,  hvor  retfærdige  eller  uret- 
færdige Lovbestemmelserne  ere  i  denne  Henseende.  Det  er 
nu  sandsynligt,  at  Pigen  ved  Forhør  vilde  være  bleven  fri- 
kjendt;  men  selv  under  den  Forudsætning  er  dette  langtfra 
nok.  Den  Skyldige  bar  drages  til  Ansvar,  saa  meget  mere 
som  han  har  forfulgt  den,  hvis  Ære  her  være  saa  meget 
mere  beskyttet  ved  Lov,  som  hun  ikke  selv  har  Kræfter  til 
at  forsvare  sig  (i  Analogi  med  Lov  om  Marktyveri),  og  fordi 
hun  næppe  kunde  faa  tilstrækkelig  Oprejsning  for  en  Kræn- 
kelse, der  kan  have  en  ødelæggende  Indflydelse  paa  hendes 
hele  Livsstilling. 

Det  er  naturligvis  ikke  min  Mening  at  ville  fare  Klage 
over  Lovenes  Udøvere.  Det  er  Lovgiverne  der  ere  ansvarlige 
for  Lovenes  Mangler  —  og  her  mener  jeg  deres  Mangel  paa 
Retfærdighed. 
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3.  Endeligt  kunne  selve  Lægevisitationerne  være  Skyld 
i  de  veneriske  Tilfældes  Hyppighed,  og  det  maa  vække  Mis- 
tanke, naar  den  sterre  Hyppighed  af  begge  (Visitation  og 
veneriske  Tilfælde),  som  her,  falde  sanoimen ;  men  da  jeg  ikke 
af  Selver&ring  kjender  den  her  brugelige  Visitationsmaade, 
kan  jeg  ikke  gjere  nogen  Beskyldning  mod  denne,  men  blot 
henholde  mig  til  almindelig  Erfaring  om  samme  Ting  andet- 
stedsfra. 

At  der  gives  Tilfælde,  hvor  den  præventive  Visitation 
med  Spekulum  ikke  giver  nogen  Sikkerhed,  er  vist,  da  det 
ikke  er  sjældent,  at  de,  som  lide  af  Syfilis,  ere  uden  Saar 
og  uden,  ved  Spekulum  opdaget,  sygelig  Afsondring  fra 
Ejensdelene.  De  synes  sunde,  men  de  fremkalde  dog  syfili- 
tiske Tilfælde  hos  dem,  der  have  Samkvem  med  dem  og  som 
ikke  allerede  ere  syfilitiske.  I  disse  Tilfælde,  der  ikke  ere 
faa,  er  Anvendelse  af  Spekulum  unyttig  og  derhos  skadelig, 
fordi  den  forøger  Bedraget  af  en  falsk  Beskyttelse^).  Der 
foreligger  ikke  faa  Exempler  paa  at  Spekulum  saavelsom  andre 
kirurgiske  og  tekniske  Instrumenter  have  forplantet  Syfilis  fra 
den  ene  til  den  anden,  og  naar  Massevisitationer  skulle  ud- 
fares i  kort  Tid,  vil  dette  meget  let  kunne  ske^)  med  alle 
veneriske  Tilfælde;  og  Åarsagen,  hvorfor  der  ikke  foreligge 
mere  bestemte  Angivelser  i  denne  Henseende,  er  den,  at  saa- 
danne  Tilfælde  antages  for  at  være  erhvervede  ved  efterfølgende 
smittende  Samleje,  hvorfor  Vedkommende  maatte  have  udsat 
sig^).  Lægeundersegelser  med  Spekulum  er  saaledes  her  i 
visse  Tilfælde  unyttige  og  skadelige ,  og  i  andre  kunne  de 
være  hejst  farlige,  naar  de  foretages  massevis  i  præventivt 
øjemed.  Anderledes  forholder  det  sig  naturligvis,  naar  de 
anvendes  i  kurativ  Hensigt. 

Ligesom  det  nu  ikke  kan  være  nogen  fornuftig  Mands 
Mening,  at  lade  Tyveri  eller  lignende  Forbrydelser  gaa  upaa- 
talt  og  ustra£fet  hen,  saaledes  kan  det  heller  ikke  være  min 
Mening,  idet  jeg  bekæmper  Frotitutionens  Legalisering,  at 
lade  Usædelighed  skytte  sig  selv.  Den  bar  strængt  iagttages 
og  forfølges  af  Politiet  og  straffes  ved  vore  almindelige  og 
uafhængige  Domstole.  Dette  er  ingenlunde  nogen  Umuligbed, 
ligesaa  lidt  som  at  gjere  det  samme  ved  Tyveri.  Mireur, 
en  ivrig  Forsvarer  af  Bordeller,  siger  og  beviser  det  samme  ^). 


^)  Acta  des  Congrés  de  Qenéve.   Tom  II.   Liyri  1.   Pag.  121. 

>)  Sammesteds  Pag.  125—130. 

*)  Lancereanz.  Sammesteds  Pag.  128. 

*)  Mirear.   La  syphilis.   Pag.  392. 
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Hvorledes  det  vil  kunne  udferes  gradevis  hos  os,  saasom  vi 
alt  befinde  os  i  en  diametralt  modsat  Tilstand,  bar  jeg  for- 
sagt at  vise  i  •Ugeskrift  for  Læger*  af  23de  Åvgnst  1879; 
men  jeg  skal  hertil  feje,  at  en  saadan  eller  lignende  Frem« 
gaogsmaade  kan  kan  tilraades  under  Betingelse  af  det  faste 
Forsæt,  at  ville  fare  Sagen  belt  igjennem« 

Der  er  dem,  som  nære  den  Overbevisning,  at  Usæde- 
ligbed er  saa  stærkt  indgroet  og  saa  fast  rod  testet  i  de  store 
Stæder,  at  den  ikke  kan  styres  uden  ved  Hjælp  af  den  legale 
Prostitution;  —  men  denne  Paastand  er  uholdbar,  thi: 

1.  £rfaring  viser,  at  der  er  mange  store  Stæder,  hvor 
der  ikke  er  nogen  reglementeret  Prostitution,  og  hvor  vene- 
risk Sygdom  idetmindste  ikke  er  værre  end  i  de  Byer,  hvor 
Beglementeringen  er  indfort  eller  har  været  det  i  80  Aar. 
I  Amsterdam  ser* det  saaledes  ingenlunde  værre  ud  end  i 
Botterdam ;  i  London  og  de  fleste  sterre  engelske  Byer  ingen- 
lunde værre  end  i  Fastlandets  sterre  Byer.  England  har  i 
det  Hele  taget  og  tilmed  i  selve  London,  en  sund  og  kraftig  Be- 
folkning, ringere  Dødelighed  end  nogen  anden  stor  By  paa 
Fastlandet,  forholdsvis  flere  Fedsier,  flere  Ægteskaber  flere 
kraftige  hygiejniske  Indretninger  end  nogensomhelst  By  olier 
noget  andet  Land.  Netop  fordi  det  engelske  Folk  nyder  per- 
sonlig'eller  individuel  Frihed  (Domstolenes  Beskyttelse  mod 
al  arbitrær  StraO«  ore  dets  Borgere  langt  villigere  til  at  be- 
koste hygiejniske  Indretninger  end  paa  Fastlandet,  hvor 
Bureaukratiet  med  sine  arbitrære  Straffe  træder  istedetfor  og 
tilintetgjør  den  personlige  Frihed.  Vel  er  det  sandt,  at  Usæde- 
ligbed, netop  paa  Grund  af  den  personlige  Frihed,  kan  træde 
noget  mere  frem,  hvor  denne  hersker;  —  men  Usædelighed 
overvindes  ikke  ved  at  skjules  eller  beskyttes  i  Bordeller  eller 
ved  Kontrolkort! 

2.  De  starre  Samfund  —  de  starre  Byer  —  raade  al- 
mindeligvis over  starre  intellektuelle  og  fysiske  Evner  og  vide 
derved  at  forskaffe  sig  tilstrækkelige  Midler  mod  de  saakaldte 
Samfundsonder  uden  at  overtræde  Moralloven.  Lad  os  kaste 
et  Blik  paa  vore  Hospitalssygdomme!  Er  det  ikke  Onder, 
som  alvorlig  truer  fortrinsvis  de  store  Byers  Befolkning,  og 
derhos  ved  Smitte  fra  de  store  Byer  udbredes  til  mindre 
Byer,  ja  til  Landbefolkningen?  Men  er  det  ikke  blevet  Sam- 
fundet forundt  gjennem  sund  og  naturlig  Anstrængelse  af 
Granskning  og  Bekostning  at  udfinde  Midler  mod  disse  Onder,  — 
og  det  endog  med  et  Held,  der  har  kastet  sin  velgjerende 
Virkning  langt  ud  over  de  store  Hospitaler  og  de  store  Stæder 
til  de  smaa,  ja,  jeg  tar  næsten  sige  til  enhver  Syg?   Lad  os 
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bekæmpe  det  Samfandsonde,  hvorom  her  Talen  er,  paa  saadan 
Maade!  ibi  det  er  Hæder  og  Ære,  —  og  ikke  med  sataniske 
Midier,  thi  det  er  Skam  og  Spot.  —  At  læse  det  6te  Bud 
saaledes :  <•  Du  maa  vel  bedrive  Hær,  og  der  skal  træflfes  Ind- 
retning, for  at  du  kan  gjere  saa  i  Mag  og  uden  Fare*,  er 
det  ikke  Bespottelse?  er  det  ikke  satanisk?  Og  kunne  vi, 
Læger,  forsvare  at  have  tilraadet  en  saadan  Læsemaade  istedetfor 
at  anstrænge  os  for  at  iSnde  et  Middel,  der  ikke,  som  dette, 
skader  istedetfor  at  gavne  og  farer  til  Tilintetgjarelse  istedetfor 
til  Frelse?  Det  er  haarde  Ord!  men  er  det  ikke  bogstavelig 
Sandbed? 

Der  er  dem,  som  trække  paa  Skuldrene,  idet  de  vise 
hen  til  den  graa  Oldtid  i  ^Osten,  hvor  Menneskets  Vugge 
stod:  «Alt  der  var  Prostitutionen j»  sige  de.  ^Er  det  da  ikka 
et  nødvendigt  Onde,  som  det  ikke  nytter  at  stride  imod?« 
Ja!  saaledes  kan  det  se  ud,  men  det  er  kun  et  Skin,  som 
bedrager.  De  nyere  Undersegelser,  især  fra  Ægypten,  vise 
tydeligt,  at  det  i  Begyndelsen  var  anderledes  ^),  Der  herskede 
en  ren  Monotbeisme  med  Sædelighed,  og  der  blev  længe  Spor 
deraf  tilbage,  som  meget  vel  kan  have  bestyrket  Israels  Lov- 
giver i  den  Lære,  som  Traditionen  havde  givet  ham.  Og 
Israel  blev  Sædelighedens  Bærer  igjennem  Aartusinder;  han 
er  det  endnu  i  al  den  Trængsel,  han  har  gjennemgaa^t ;  og 
naar  Roden  er  sædelig,  skulde  da  Orenene  blive  usædelige? 
Det  øvrige  Østen,  saavidt  vi  kjende  det,  sank  sammen  i 
Usædeligbed!  Vil  det  kunne  rejse  sig  uden  at  komme  tilbage 
til  Sædelighed?  Eller  kunne  vi  bestaa  uden  Sædelighed?  O^t 
gaar  med  et  Folk  som  med  en  Familie:  Er  Mand  og  Hustru 
hinanden  tro,  da  er  Familien  omtrent  uedelæggelig;  i  modsat 
Fald  —  er  den  alt  i  Oplåsning.  Ingen  har  mere  Lejlighed 
til  at  kjende  dette  end  Lægerne  —  og  det  skulde  være  dem, 
Lægerne!  der  raadede  til  at  opofre  Sædeligheden  —  eller, 
hvad  der  er  det  samme  — ,  til  at  frelse  Sædeligheden 
ved  Usædelighed! 

Det  er  ikke  Medlidenhed  med  den  prostituerede  Kvinde, 
der  for  os,  som  bekæmpe  den  legale  Prostitution ,  er  Hoved- 
drivefjederen.  Det  er  Medlidenhed  med  hele  Samfundet; 
ogsaa  med  dem  af  dette,  som  maaske  i  øjeblikket  mindst 
bekymre  sig  derom,  ja,  maaske  frabede  sig  den.  —  Men  det 
hjælper  ikke!  Ja,  vi  vide  vel,  at  der  kan  være  de  prostituerede 
Kvinder,  der  en  feje  Tid  befinde  sig  vel  i  deres  tilsyneladende 


')  Van  den  Berr :  Petite  historie  ancieime  de«,  peaples  de  FOrient. 
Paris.   1878.  Pag.  59. 
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glimrende  Stilling,  og  i  denne  selv  fele  en  Trast  og  Glæde 
ved  at  kunne  hjælpe  Trængende,  Slægt,  Venner,  Bern  — , 
men  det  er  os  knn  et  Exempel  paa,  at  ingen  Mishandling  af 
Manden  formaar  at  udslette  alt  Godt  af  et  Kvindehjærte. 
Det  hjælper  os  ikke!  Uden  Sædelighed  er  Samfundet  fortabt. 

Uvorlænge  en  prostitueret  Kvinde  almindeligt  er  i  den 
legale  Prostitutions  Tjeneste,  er  noget  forskjelligt'  efter  de 
forskjellige  Byer  og  Stæder.  Chapman  angiver  Tiden  for 
Paris  til  6  Aar,  for  England  til  7  Aar  og  for  Kjabenhavn  til 
5  Aar^).  Efter  Optælling  for  de  4  Aar,  jeg  her  har  taget 
for,  bliver  Tiden  6,9  Aar.  Dan  aarlige  Dadelighedskvotient 
hos  08  for  de  4  Aar  er  1,81. 

Et  vist  Antal  af  den  legale  Prostitution  anfares  aarligt 
som  •  bortrejst  til  andre  Steder  for  at  sage  Erhverv  ved  Las* 
agtighed.  Det  aarlige  Middeltal  heraf  er  53,6.  Disse,  som 
hare  til  den  Klasse,  der  over  3  Gange  aarligt  lider  af  vene- 
riske Sygdomstilfælde  og  saaledes  sandsynligvis  ere  stærkt 
fragtede  med  Smitte,  bringe  da  under  Politiets  og  Lægernes 
Tilsyn  saavel  venerisk  Sygdom  som  Usædelighed  —  legemlig 
og  aandelig  Fordærv  —  til  de  Steder,  hvor  de  lande.  Bar 
dette  vedblive  at  være  saa? 

Jeg  har  saaledes  stræbt  ved  Benyttelse  af  vor  egen  offi- 
cielle Statistik  at  vise,  at  den  legale  Prostitution  —  for- 
kastelig i  sig  selv  som  ethvert  umoralskt  Middel  ~  ikke 
tjener  til  at  formindske  Faren  for  venerisk  Smitte,  men  til 
at  forage  den,  og  at  den  i  saa  Henseende  er  langt  farligere 
end  den  hemmelige. 

Jeg  tror,  at  der  er  langt  mere  Godt  end  Ondt  i  denne 
Verden,  og  jeg  haaber,  at  vi,  Læger,  ikke  skulle  falde  dybere, 
men  sejre  i  Fristelsen. 


Nye  Bøger. 

Fremstilling  af  øjets  Sygdomme.  Til  Brug  for 
Læger  og  Studerende  ved  Harald  Philipsen,  Dr.  med., 
Communelæge  i  Kjabenhavn.  Anden  gjennemsete  og  foragede 
Udgave.  TredjeHefte.  Kjabenhavn.  G.  A.Reitzels  Forlag.  1880. 

Farste  Udgave  forelaa  færdig,  som  det  vil  erindres,  i  1874; 
at  den  Paaskjannelse,  hvormed  vi  dengang  modtog  den,  har 
været  fuldt  berettiget  og  har  fundet  Gjenklang  hos  vore  Kol- 

*)  Weøtmijister  Bewiew.    1869.  Pag.  133. 
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leger,  det  fremgaar  tydeligst  af,  at  en  Dy  Udgave  aHerede  i 
1877  blev  foranstaltet.  Med  det  nu  udkomne  3dje  Hæfte  er 
den  afsluttet.  Det  er  jo  ikke  saa  ganske  kort  en  Tid,  der 
saaledes  er  medgaaet  til  2den  Udgave,  roen  dog  ber  man 
være  Forf.  taknemmelig,  for  at  ban  har  foretrukket  at  anvende 
noget  længere  Tid  for  at  sammenarbejde  de  ikke  faa  Frem- 
skridt og  Forandringer,  som  Videnskaben  har  undergaaet  i 
det  korte  Tidsrum,  med  det  oprindelige  Stof  fremfor  ligefrem 
at  optrykke  1ste  Oplag  og  simpelthen  give  endel  Tilfejelser 
og  Rettelser.  Indførelsen  af  Metermaalet,  den  store  Udvik- 
ling og  praktiske  Betydning,  som  Læren  om  Farvesynet  har 
faaet,  en  stor  Del  af  vor  Kundskab  om  Retinas  Forandringer 
i  indvendige  Sygdomme,  Tilfejelsen  af  et  Afsnit  om  Hypotoni 
af  Ojet  og  en  Del  væsentlige  Forandringer  i  Læren  om  Skelen 
ere  de  Hovedmomenter,  der  maa  fremhæves  ved  den  nye  Ud- 
gave, der  efter  den  Modtagelse  1ste  Udgave  fik,  ikke  synes 
at  behave  nogen  yderligere  Anbefaling. 

Gastrotomien,  af  Ove  Ludvig  Maller,  Læge,  Ny- 
kjabing  paa  Morse.  Kjabenbavn.  Ursins  Efterfalgeres  Bog- 
handel.   1880.    265  Sider. 

I  denne  Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medicinen  har 
Forf.  leveret  et  læseværdigt  og  mange  Steder  lærerigt  Ar- 
bejde; som  Provinslæge  bar  han  været  henvist  til  væsent- 
ligst at  sege  sit  Materiale  i  Litteraturen,  den  inden- 
landske som  udenlandske,  saaledes  som  den  jo  er  tilgængelig 
ved  Bibliothekerne,  men  ogsaa  ad  privat  Vej  er  der  bleven 
ham  meddelt  værdifulde  Bidrag.  Stoffet  er  grupperet  i  3  Hoved- 
afdelinger: 1)  Gastrotomia  sensu  strictiori,  et  Snit  hvorved 
man  har  til  Øjemed  at  fjærne  fremmede  Legemer  ved  Aab- 
ning  af  Maven,  2)  Gastro-stomien ,  ^Anlæggelsen  af  Mave- 
fistler og  3)  Gastrektomien,  den  partielle  Resektion  af  Maven. 
De  to  farste  Afsnit  indeholde  talrige  oplysende  Sygehistorier, 
hvor  man  mere  end  engang  har  Lejlighed  til  at  undre  sig 
over,  hvad  Organismen  kan  taale,  imedens  Gastrektomien  der 
i  det  Hajeste  kan  betegnes  som  en  Fremtidsoperation,  oplyses 
ved  Forsag  med  Dyr. 


Sag-  og  Navneregister  til  Ugeskrift  for  Læger. 
Anden  Række  XXXII— XLIII  Bind  og  Tredje  Række  I— XXVIII 
Bind.  1860—1879.  Af  Viggo  Bendz.  Kjabenbavn.  1^80. 
C.  A.  Reitzels  Foriag.    70  Sider. 

Forf.  har  udarbejdet  dette  Generalregister  efler  den  samme 
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Plan,  som  er  fulgt  ved  det  for  20  Åar  siden  af  Dr.  Hempel 
og  Dr.  Ed  gels  te  d  adgivne  Begister,  saaledes,  at  han  har 
sagt  at  ordne  de  enkelte  Artikler  ind  under  det  Hovedord, 
hvor  han  har  skjennet,  at  de  rimeligvis  vilde  blive  søgte. 
Vi  haabe,  at  denne  lille  Bog  vil  være  Ugeskriftets  Læsere  et 
velkomment  Hjælpemiddel  til  at  lette  Oversigten  over  Bladets 
Indhold  i  de  sidste  20  Åar,  og  som  særligt  vil  være  til  Nytte, 
hvor  det  gjælder  om  at  oplede,  hvad  der  findes  spredt  i  for- 
skjellige  Bind  om  et  bestemt  Æmne.- 

Lærebog  i  organisk  Ghemi.'  Af  Dr.  S.  M.  Jør- 
gensen.   Kjebenhavn.    1880.    371  Sider. 


BektBéttBgen  tf  Eitårrk  i  AdItui  lighatri.  Dr.  O.  Wolfram  (Berl. 
kl.  Wochenschr.  XV.  16.  1879;  meddeler  følgrende  Tilfælde  af  denne 
Art:  En  65-aarig  Mand  med  et  blomstrende  Udseende,  der  altid  havde 
▼»ret  rask,  og*  kun  af  og  til  ved  Vintertid  havde  lidt  af  8nae  og  en 
let  Svælgkatarrh ,  begyndte  i  April  Maaned  1876  at  lide  af  Smerter  1 
venstre  Overkjæveben,  straalende  ud  i  Tindingepartiet  og  i  Øjets  Om- 
kreds. Han  troede,  at  Smerten  udgik  fra  den  første  lille  Kindtand  i 
Overkjæven,  men  da  den  var  trukket  ud,  viste  den  sig  at  være  fuld- 
stændig sund.  Allerede  den  samme  Dags  Eftermiddag  mærkede  Pa- 
tienten en  raadden  Smag  og  Lugt,  der  hidrørte  fra  stinkende  Pus  i 
Næsen,  som  flød  ud  ti  sig  selv,  navnlig  naar  han  bukkede  sig. 
Den  behandlende  Læge  havde  ordineret  Næsedouche  med  en  Opløsning 
af  Salicylsyre  eg  Klorkalk,  der  vel  havde  bevirket  nogen  Bedring  men 
ikke  havde  hævet  Ondet  helt. 

Forfl  antog,  at  der  foruden  Katarrhen  i  Næsen  og  Svælget  tillige 
var  en  Katarrh  i  Antrum  Highmori,  og  at  det  stiokende  Udflod  kom 
berfr«.  Da  det  ikke  lod  sig  (rjøre  at  drive  Straalen  fra  Næsedonchen 
ind  i  denne  Hule,  lod  han  Patienten  ved  Hjælp  af  et  lille  Inhalations- 
apparat  indaande  gjennem  Næsen  en  2  pCt.  Tanninglycerinopløsning, 
der  senere  blev  ombyttet  med  en  0,6 — 1  pCt.  Opløsning  af  Alumen 
aceticnm,  idet  ban  forud  for  hver  Seance  lod  Patienten  udskylle  Næsen 
med  en  Kogsaltopløsning.  Efter  6  Ugers  Forløb  var  Patienten  befriet 
for  sin  Ozaena,  og  i  Løbet  af  de  2  Aar,  Forf.  har  iagttaget  ham,  er 
den  ikke  recidiveret.  Forf.  tror  derfor  ogsaa  at  turde  anbefale  denne 
Maade  at  applicere  Medikamenter  paa  ved  andre  Affektioner,  som  have 
deres  Sæde  i  den  øverste  Del  af  Næsehulen. 

(Schmidts  Jahrb.    Bd.  183.    8. 277.) 


Alkked  tg  U^iWTøelfle.  Under  21de  Februar  er  Læge  i  Sydgrønland 
med  Undtagelse  af  Julianehaabs  Distrikt  B.  F.  Sørensen  efter  An- 
søgning afskediget  i  Naade  og  med  Ventepenge,  og  i  hans  Sted  er 
^lem.  udnævnt  Cand.  med.  &  chir.  A.  B.  Ibsen. 


M  Medidaike  Sebkal  I  (lekenbaTBi  Møde  Tirsdag  den  2den  Marts 
1880  Kl.  7. 

Prof,  Dr.  med.  Drachmann:  Lozatio  congenita  cozn;  Skoliosens 
Paihogeni  og  Behandling. 

Proi:,  Dr.  med.  Stadfeldt:  Kasuistik. 
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Bekjendtgjørelser« 

Ved  Kommunehospitalet  bliver  en  Plads  ledig  d.  1ste  April 
d.  Å.  som  Lægekandidat  med  forkortet  Tjenestetid  paa  11  Maa- 
neder.  Ånsegninger  om  denne  Post  modtages  paa  Forstan- 
derens Kontor  indtil  den  15de  Marts  d.  Å. 

En  Amanaensis-Plads,  med  2  Aars  Forpligtelse,  bliver 
ledig  bos  Undertegnede  den  Iste  Jnni  d.  A.  Nærmere  Op- 
lysning meddeles  af  Hr.  Overlæge  irieger  (Kl.  4—6),  Kron- 
prinsessegade Nr.  4,  1ste  SaU 

Nykjøbing  paa  Falster,  den  16de  Febraar  1880, 

StrickaaiB. 


Undertegnede  beserger  herefter  vor  Praiis  med  forenede 
Kræfter, 

Skjelskør,  den  22de  Februar  1880. 

J.  F.  Møller,  O.  J.  Fiedler, 

prakt.  Læge.  prakt.  Læge. 

C.  A^sh.  &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet: 

Om  Grundfarver. 

Et  kritisk  Bidrag  til  PtrvesaadseM  Te«ri. 

Af  V.  Krenchel,  Dr.  med. 

PHs:  1  Kr. 

Jaco&  Jju/nd, 

Kjabmagergade  ^x.  31. 


Paa  C.  A.  Eeitiels  Forlag  er  udkommet : 

Sag-  og  Navneregister  til  Ugeslcrift  for  Lasger. 

Anden  Bække  XXXII-XLIII  og  Tredje  B«kke  I-XXYHI  Bind. 

(1860—1879.) 

Af 

"Viggo  Sendz. 
Pris:  lKr.75  0. 


c.  ▲.  Reltsels  Forlagr.    Blanco  Lnnos  Kgl.  Hof-Bogtrjrkkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsfUd  og  Fødsler  i  E;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  Schlelsaen  „IJgentL  Oversigtes 
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Ugen  fra  den  11  til  den  17  Febriar. 


Ml. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (182)  ere  i  Ugen  til 
d.  17  Februar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  iait 

1000  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger • 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  • 

Kighoste •  •  . 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Eianthematisk  Tyfus .  .  i 

Blodgang 

Asiatfek  Kolera  .  .  .  • 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .  .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme . 

Andre  Farsoter 

lait  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe • 

Yenerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevmssygdom .  ,  .  • 

Tilsammen  .  .  . 

U^ikT.  f.  Løger. 
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Fra  Skibe  paaBheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt: 
Intet  Tilfolde. 

Under  „andre  Farsoter'*  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  TilMde:  Coi^jonctivitLB  2,  Zona  1,  Erytbem  2,  Stomatitis  2, 
Urticaria  2  og  Fnrunkler  1  Tilfolde. 

Tilirfiirhfideie.  Omtrent  nolrmal  Tarme  med  finske,  sydøstlige  Yinde, 
tildels  Taage  og  den  sidste  Dag  Sne. 


Samtlige  Dødsfidd  i  Ugen  til  den  17  Februar,  fordelte  efter 

Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.    Ftratter. 

Kopner 

Mflrølinger 

Skarlagensfeber 
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Oversigt  over  Dodafatden«?  efter  Aldersklasser,  samt  orer 
Fedsier,  Dedredsler  og  Vielser  t  Ugen  til  d.  17  Februar. 
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Ulfléi  IVo^titiitionMpørgtmAaUi.  L.  W.  SalotnonseD:  Opret- 
telsea  af  et  Pøyutunaie-lDfititat  i  Jylland.  S.  Theobald:  Atropiu 
aoTeadt  ved  BebaodlJngeo  af  den  aknte  Betæodelse  i  Molleinøret. 
Opfordring  til  Ptiblikam  fra  Lægerne  paa  Kjøbenhavns  Nørre-  og  Østerbro. 
Ciir. 8teenbnch:  Et  farligt  Cosmeticam.  Maltkuranstalten.  Udnæv- 
nelse.    Dødsfald.    &etteløe.    Bekjeadtgjørelser. 


Pro8tltiitiMS8|iørgfiinaalett 


Naar  yi  havd  optaget  Dr.  Moniriel-s  Indlæg  i  denne  Sag  og 
deraf  tage  AnledniiSg  til  selv  at  ndtale  os  derom  endnu  en- 
gang,  saa  sker  det  ingenlunde  for  at  fortsætte  den  ensfor- 
\      mige  og  trættende  Idræt,  som  vor  ærede  Kollega  oHosp.-Tid.« 
\      saa   træffende  har  sammenlignet  med   «at  padse  Tællelys •». 
\     Foruden   flere  andre   Grande,    som   ville   ses   af  det   Fol- 
gende,   har  den  nærmest  været  den  bestemmende  for  os  i 
saa  Henseende,   at  det  forekom  os  hensigtsmæssigt  at  lade 
6D  af  Federationens  Forkæmpere  selv  dokumentere  for  vore 

f  Læsere,  at  Agitationen  fremdeles  ikke  er  istand  til  at  fiere  i 
1  Marken  et  eneste  nyt  Argument,  der  kan  holde  sig.  selv  blot 
I  '  for  den  leseste  Kritik,  og  vi  tilføje,  at  det  har  været  os  kjært, 
I  .  at  dette  bar  kunnet  ske  gjennem  et  Indlæg,  som  trods  alle 
I  fline  grundige  Misforstaaelser,  alle  sine  Fejlsyn  og  al  sin 
I  Lidenskabelighed  dog  bærer  det  umiskjendelige  Præg  af  et 
l'i  t>prigt]gt  og  alvorligt  Onske  om  at  kunne  yde  sit  Bidrag  til 
ti  formindskelsen  af,  hvad  vi  alle  ere  enige  om  er  et  ind- 
^bende  og  sørgeligt  Samfundsonde.  Spørgsmaalet  om  Mo-* 
riverne  harer  naturligvis  ikke  hjemme  i  en  fagvidenskabelig 
Diskussion ,  men  da  vor  ærede  Kollega  Dr.  Mourier  selv 
ikildrer  sine  Motiver  med  saa  stasrke  og  saa  lyse  Farver,  saa 
naa  vi,  idet  vi  anerkjende,  ubetinget  anerkjende  dem ,  tillige 

4de  RiAke.  late  Bd. 


166 

kræve  en  lignende  Bespekt  for  vore;  fra  begge  Sider  er  ønsket 
lige  stærkt  om  at  kunne  vise  den  rette  Vej  til  at  indskrænke 
eller  saa  vidt  muligt  at  uskadeliggjøre  et  udbredt  Samfunds- 
onde, Forskjellen  er  kun  den,  at  vi,  og  med  os  alle  den 
rationelle  Hygiejnes  Talsmænd,  stette  os  til  Videnskabens  og 
Erfaringens  sikre  Resultater,  der  vel  skulle  kunne  holde  sig 
mod  alle  uklare  Forestillinger  og  taagede  Theorier,  bvor  smuk 
en  subjektiv  Stembing  de  end  bæres  frem  af. 

Det  kan  naturligvis  ikke  falde  os  ind  at  følge  Dr.  M.  i 
Udviklingen  af  hans  statsretslige  Principer,  der  ere  i  den 
Grad  extreme,  at  de  næppe  trænge  til  en  alvorlig  Belysning. 
Ilaar  han  giver  det  Udseende  af,  at  Loven  i  og  for  sig  er  en 
Stette  og  en  Opmuntring  for  Usædeligheden,  og  siger  om 
Lægerne,  der  holde  paa  den,  at  de  »raade  til  at  opofre  Sæde- 
ligheden«, saa  turde  dette  dog  vel  være  et  vel  stift  Stykke  i 
Betning  af  det  Misforstaaede.  Vi  skulle  ikke  undlade  her  at 
citere  følgende  Udtalelse  af  den  højt  ansete  Lærer,  i  Statsret, 
afdøde  Prof.  F.  C.  Bor  nemann,  der  saa  klart  præciserer 
det  Grundlag,  hvorpaa  Lovgivningen  i  den  her  omhandlede 
Betning  hviler:  -Det  er  ikke  Statens,  og  in  specie  ikke  Poli- 
tiets Opgave  i  Almindelighed  at  efterspore,  forhindre  eller 
endog  straffe  lastefuld  Vandel.  Dog  griber  Lasten  paa  flere 
Maader  forstyrrende  ind  i  det  almene  Vel,  for  det  Første, 
naar  Lasten  træder  offentlig  frem.  Slig  Skandale  er  allerede 
en  saadan  Besmittelse  af  den  hele  almindelige  Tilstand,  at 
det  ligesaa  vel  hører  til  Borgernes  materielle  Velvære  at  være 
befriet  herfor,  som  fra  stinkende  Bendestene  etc  Dernæst 
gjør  her  det  samme  Synspunkt  sig  gjældende,  som  strax 
specielt  skal  fremhæves,  at  Staten  bør  beskytte  den  ubefæstede 
Del  af  Borgerne  mod  Forførelse.  Lasten  griber  nemlig  ogsaa 
forstyrrende  ind  i  den  almindelige  Tilstand,  idet  den  er  Kilden 
til  Armod,  ofte  farlige  Sygdomme  og  Forbrydelser.  Nu  bør 
Politiet  vel  ikke  gribe  ind  i  Privatlivet,  og  al  Forførelse  til 
Laster  kan  ikke  modarbejdes.  Men  ligesom  Lasten,  naar  den 
drives  som  Profession,  bliver  dobbelt  ødeheggende  til  For- 
ferelse,  saaledes  træder  den  dermed  eo  ipso  ud  af  Privatlivet« 
Asyl.  Enhver  Næringsvej  maa  underkaste  sig  den  offentlige 
Styrelse;  det  maa  bero  paa  det  Offentlige,  hvorvidt,  og  under 
hvilke  Betingelser  den  kan  tilstedes*^).  At  Statsmagten  ved 
at  gribe  ind  paa  dette  Omraade  kun  opfylder  en  uafviselig 


>)  Foredr.  over  den  alm.  R6to-  og  Statslære  af  F.  C.  Bornemann. 
Udg.  efter  Forf.'s  Død  ved  C.  Goos  og  F.  Krieger.  KjøbenhaTn. 
1868.   407. 
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Pligt  til  at  mildne  og  formindske  Faren  ved  et  Samfunds- 
onde,  som  nn  engang  ikke  lader  sig  helt  udrydde,  det  have 
?i  allerede  tidligere  fremhævet,  og  det  vil  være  indlysende  for 
Enhver,  som  er  istand  til  at  ræsonnere  logisk  og  besindigt  i 
denne  Sag.     Hvor  umotiverede  og  tendentiese  maa  da  ikke 
Dr.  M/s  krasse  Udtalelser  forekomme,  naar  han  betegner  Til- 
synet med  Prostitutionen  som   ^en  umoralsk  Statshandling«, 
der  stilles  i  Klasse  med  •  den  legale  Slavehandel  • ,  og  endog 
kommer  helt  op  til  den  Klimax,  at  Staten  læser  det  6te  Bud 
paa    felgende    « sataniske*   Maade:     »Du  maa  vel  bedrive 
Hoer,  og  der  skal  træffes  Indretning  for,  at  du  kan  gjere  saa 
i  Mag  og  uden  Fares  det  er  den  Slags  Udtalelser,  som  altid 
ialde  tilbage  paa  den,  som  kan  være  lidenskabelig  og  ube- 
hjælpsom nok  til  at  fremfare  dem.     Dr.  M.'s  stærke  Udtryk 
om  den  Forskjel,  som  Loven  gjer  paa  Mand  og  Kvinde,  falder 
fuldstændigt  til  Jorden   ligeoverfor  det  tidtnok  fremhævede 
Faktum,  at  Loven  af  10de  April  1874  kun  fastsætter  særlige 
Bestenamelser  for  Kvinderne,  forsaavidt  de  gjare  en  Næ- 
ringsvej ud  af  Usædeligheden,   og  som  bekjendt  drives 
der  ikke  noget  tilsvarende  Erhverv  fra  Mændenes  Side.   For- 
underligt  utopisk   og  antikveret  lyder  ogsaa  hans  Fordring 
om,  at  •Usædeligheden  bør  strængt  iagttages  og  forfølges  af 
Politiet  og  straffes  ved  vore  almindelige  og  uafhængige  Dom- 
stole«;   uanset  de  sørgelige  Erfaringer,  man  trindt  om  har 
gjort  med  Hensyn  til  Nytten  af  slige  Repressivforanstaltninger, 
som  vi  ogsaa  kjende  her  hjemme  fra,  maa  man  i  Sandhed 
forbavses   over   den   Mangel   paa   Syn  for  Tidens   raadende 
Stemninger,    som  kan  muliggjøre  Fremsættelsen  af  en  slig 
Fordring  i  det  Herrens  Åar  1880.     Fuldstændigt  uforstaa- 
ligt  er  det  os,  hvad  Dr.  M.  vil  bevise  ved  den  lille  Novelle 
om  Tjenestepigen   og  Lægen;   det  er  en  Erfaring  fra  alle 
Steder,  at  jo  slappere  Tilsynet  er  med  Prostitutionen,  desto 
hyppigere  iagttages  Krænkelse  af  den  sædelige  Kvinde  paa 
offentlig  Gade,   saa  i  saa  Henseende  er  Dr.  M.'s  Baad  saa 
slet  som  vel  muligt.    Fuldstændigt  uforstaalig  er  ogsaa  hans 
Bemærkninger  om  «Ho8pitalssygdommene>,  der  true  de  store 
Byers  Befolkning  og  derfra  kunne  udbrede  sig  til  de  mindre 
Byer   (^  Landet;   hvis  han,  hvad  rimeligst  er,  sigter  til  de 
smitsomme  Farsoter,  saa  bekæmpes  de  jo  efter  Hygiejnens 
Regler,  og  Prostitutionsordningen  opfylder  jo  netop  Hygiejnens 
Krav  indenfor  sit  Omraade. 

Ubetinget  uheldigst  er  imidlertid  Dr.  M.,  hvor  han  vover 
sig  ind  paa  Statistikens  slibrige  Grund.  I  Stadslæge  Dr. 
Schleisners  Beretning  for  1878  meddeles  det,  at  der  ved 
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32643  Visitationer  af  offentlige  Fruentimmer  er  opdaget 
1424 Sygdomstiifælde  o:  4,96 pCt.,  medens  derved  1252 Visi- 
tationer af  ikke  indskrevne  Fraentimmer  fandtes  318  Syg- 
domstilfælde o:  25,40  pCt.  Dr.  M.  mener  nu,  at  denne  Bereg- 
ningsmaade  er  uberettiget,  at  man  bar  beregne  Faren  for 
Smitteevne  hos  de  2  Klarøer  Fruentimmer  efter  det  Antal 
Affektioner,  som  hver  enkelt  Kvinde  har  frembudt;  han  be- 
regner da,  at  af  et  Middeltal  af  424,5  offentlige  Fruentimmer 
har  hver  enkelt  i  Aarets  Leb  haft  gjennemsnitlig  3,35  Affek- 
tioner, medens  af  de  529  ikke  indskrevne  hver  enkelt  kan 
har  Tallet  0,6  at  opvise;  altsaa,  slutter  Dr.  M.  triumferende, 
ere  de  hemmeligt  Prostituerede  «over  5  0ange  sjældnere  an- 
grebne af  veneriske  Sygdomstilfælde  end  åe  Reglementerede ». 
Det  er,  som  man  ser,  den  gamle  Beregningsmaade ,  der  saa 
ofte  er  brugt  med  stor  Virkning  i  Agitationsskrifterne,  men 
den  ses  ogsaa  let  at  være  bundfalsk.  For  det  Første  refe- 
rere de  32643  Visitationer  sig  ikke,  som  Dr.  M.  mener,  til 
424  offentlige  Fruentimmer,  men  derimod  til  554  (409  ved 
Aarets  Begyndelse  og  145  nye),  det  er  allerede  en  grov 
Bnmmert  af  en  Mand,  der  vil  benytte  Statistik  som  Argument 
i  en  saadan  Sag,  men  endnu  værre  er  den  næste,  som 
Dr.  M.  let  vilde  kunne  have  undgaaet  ved  en  lille  Smule 
Eftertanke.  Lad  os  nemlig  forudsætte  det  allerværste  Tilfælde, 
at  alle  de  ikke  indskrevne  Fruentimmer  uden  Undtagelse  ved 
hver  Visitation  vare  blevne  fundne  syge;  hvis  Dr.  M.  over- 
hovedet vil  indrømme  Nogetsomhelst,  maa  han  då  vel  ind- 
rømme, at  disse  Fruentimmer  saa  vare  saa  farlige  med  Hen- 
syn til  Smitte  som  vel  tænkeligt,  og  dog  vilde  der  selv  i 
saa  Tilfælde  efter  Dr.  M.'s  Beregningmaade  kun  komme 
2,4  Sygdomstilfælde  paa  hvert  Individ  (eftersom  der  kun 
falder  2,4  Visitationer  paa  hver),  medens  hver  enkelt  offentligt 
Fruentimmer  er  opført  med  3,86  Sygdomstilfælde.  Sagen  er, 
at  de  ovenanførte  Talstørrelser  aldeles  ikke  betegne,  hvor 
mange  Affektioner  alle  de  Visiterede  have  lidt  af,  og  endnu 
mindre,  hvor  langvarige  de  have  været,  men  kun  hvor  ofte 
de  ere  fundne;  det  er  indlysende,  at  et  enkelt  Sygdoms- 
tilfælde hos  et  hemmeligt  praktiserende  Fruentimmer  kan 
under  en  længere  Tids  ukontrolleret  Virksomhed  sprede  Smitten 
i  vide  Kredse,  inden  det  opdages,  og  at  hun  paa  den  anden 
Side  ogsaa  kan  have  lidt  af  adskillige  Tilfælde  i  Aarets  Løb 
foruden  det,  der  opdages;  dette  lader  sig  derimod  paa  Grund 
af  det  nøje  Eftersyn  ikke  forudsætte  for  det  offenUige  Fruen- 
timmers Vedkommende.  Forudsat  at  Visitationerne  ikke  fore- 
tages med  kortere  Mellemrum,   end  der  ere  nødvendige  til 
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Modtagelsen  og  UdTiklingen  af  ny  Smitte,  vil  Antallet  af 
derved  fandne  Sygdomstilfælde  saa  nær,  som  det  overhovedet 
er  moligt,  betegne  Udstrækningen  af  den  Fare,  hvorfor  de 
Prostitaerede  udsætte  deres  Klientel,  og  det  er  jo  derom 
Talen  er  her.  Man  kan  manøvrere  med  Stadslæge  Schleis- 
ners  Tal,  som  man  vil,  saa  kan  man  dog  ikke  komme  bort 
fra  det  nagne  Faktum ,  at  der  ved  Visitationerne  af  de  ikke 
indskrevne  Fruentimmer  er  fundet  et  omtrent  60ange  større 
Prclcenttal  af  Sygdomstilfælde  end  hos  de  indskrevne;  atFor- 
skjellen  ikke  er  blevet  endnu  større,  skyldes  maaske  den 
Omstændighed,  at  en  Del  (93)  af  de  529  ikke  indskrevne 
Fruentimmer  vare  underkastede  regelmæssig  Lægeundersøgelse, 
(tg  altsaa  ikke  kan  regnes  til  den  hemmelige  Prostitution, 
saaledes  som  Dr.  M.  gjør  det.  Dr.  M.'s  Beregning  kunde  jo 
henstaa  som  et  ganske  pudserligt  Ezempel  paa,  hvilke  Fejl- 
tagelser der  overhovedet  kan  begaas  ved  Anvendelsen  af 
Stetistiken,  men  betragtet  som  en  tro  Afspejling  af  de  kolos- 
sale Urimøligheder,  hvorpaa  al  den  Statistik,  som  Federa- 
tionens Forkæmpere  have  at  fere  i  Marken,  er  bygget,  er 
den  derimod  mindre  fornøjelig  at  iagttage.  Vi  skulle  her 
endnu  kun  tilfeje  de  Ord,  hvormed  Overlæge  Engelsted 
a&lutter  sit  fortrinlige  Værk  om  de  veneriske  Sygdomme; 
efterat  have  vist,  at  der  i  Kjøbenhavn  ved  Visitationerne  en 
længere  Aarrække  igjennem  er  fundet  et  over  10  Gange  saa 
stort  Procentantal  Sygdomstilfielde  hos  de  Fruentimmer,  der 
ikke  have  været  under  regelmæssigt  Tilsyn,  som  hos  døm, 
der  have  været  et  saadant  Tilsyn  underkastede,  og  efterat 
have  vist  gjennem  en  større  Hoepitalsstatistik,  at  de  egent- 
lige syfilitiske  Affektioner  (stn  s.)  forekomme  med  et  mange 
Qange  større  Procentantal  hos  de  ikke  indskrevne  end  hos 
de  indskrevne  Fruentimmer,  slutter  Overlæge  Engelsted 
med  følgende  Udtalelse:  «Efter  de  foreliggende  Oplys- 
ninger maa  Enhver,  som  kan  opfatte  saadanne 
Spørgsmaal,  erkjende,  at  regelmæssig  Visitation 
af  løsagtige  Fruentimmer  er  en  vigtig  og  nød- 
vendig Foranstaltning  til  Beskjærmelse  for  Sam- 
fundet især  mod  syfilitisk  Infektion,  som  betinger 
den  for  Individet  og  Slægten  farligste  af  de  vene- 
riske Sygdomme«. 

Siden  vor  sidste  Udtalelse  i  denne  Sag  er  der  ogsaa  fra 
forbenv»  Stiftslæge  Giersings  Haand  fremkommet  et  Indlæg, 
betitlet « Kontrolsystemets  Virkninger  fornemmeligt  i  England ». 
Det  er  væsentligst  en  Antikritik  rettet  mod  os  og  støttende 
sig  til  de  engelske  Agitationsskrifter,   der  hovedbrågelig  maa 


170 


tjene  som  Orundlag  for  Agitationslitteraturen  rundt  om  i 
Landene.  Det  er  de  derfra  hentede  Oplysninger,  som  Dr.  O. 
sager  at  bringe  i  Anvendelse  paa  den  her  farte  Diskussion. 
Det  skal  nu  villigt  indrammes,  at  Hr.  6.  her  har  en  yderst 
vanskelig  Opgave,  idet  han  skal  modbevise«  hvad  sund  Sans 
og  en  rig  og  lang  Erfaring  trindt  om  fra  har  slaaet  fast, 
men  selv  med  det  in  mente  forekommer  det  os  dog,  at 
Hr.  6.*s  Indlæg  er  utilladelig  tarveligt.  Hans  Mangel  paa 
Kjendskab  selv  til  de  mest  bekjendte  og  i  Diskussionen  mest 
afgjarende  Fakta  strider  om  Forrangen  med  hans  Mangel 
paa  Evne  til  logisk  at  fastholde  Argumentationens  Traad. 
Det  vilde  naturligvis  fare  os  for  vidt  at  falge  ham  henad 
alle  Misforstaaelsernes  bugtede  Stier,  vi  skulle  kun  fremdrage 
et  Far  Exempler,  der  Hunne  tjene  som  Typer  paa  den  Flora, 
som  her  skyder  frem.  Vi  have  tidligere  omtalt,  at  de  Sag- 
kyndiges Udtalelser  gaa  ud  paa,  at  de  veneriske  Sygdomme 
have  opnaaet  en  forfærdelig  Udbredelse  i  England  paa  Grund 
af  dette  Lands  Mangel  paa  et  virksomt  Kontrolsystem.  Dette 
gjælder  det  naturligvis  for  Dr.  O.  om  at  modbevise;  hans 
væsentligste  Argument  er  falgende:  I  Byer  uden  Kontrol- 
system —  London,  Liverpool,  Hull,  Dublin  og  17  store 
Havne  —  udgjare  de  veneriske  Sygdomme  af  al  Slags,  der 
behandles  paa  Hospitalerne,  en  langt  ringere  Del  af  samtlige 
der  behandlede  Patienter  end  i  Byer  under  Kontrolsystem  — 
Cork,  Hamborg,  Kristiania,  Kjabenhavn  og  Dresden  [beregnet 
efter  Dr.  G.'s  Tabeller  henholdsvis  gjennemsnitlig  6,4  pGt. 
og  14  pCt.j.  «0m  der  ved  disse  her  meddelte  statistiske 
Iteta»,  fortsætter  Dr.  6.,  -end  ikke  er  fart  noget  juridisk 
Bevis  for,  hvor  overdrevne  og  fejlagtige  de  altfor  gængse 
Forestillinger  om  disse  Sygdommes  Udbredelse  i  England  ere, 
saa  vil  vel  næppe  Nogen  turde  benægte,  at  der  herfor  fore- 
ligger et  stærkt  Indiciebevis  .  .  .•  Selv  om  man  ellers  kunde 
tilgive,  at  Dr.  G/s  Studier  i  denne  Sag  ikke  havde  gjort 
ham  bekendt  med  det  Faktum,  at  veneriske  Sygdomme  i 
Beglen  ikke  modtages  til  Behandling  paa  de  engelske  Hospi- 
taler, synes  det  dog  at  være  en  billig  Fordring,  at  han  burde 
have  bemærket,  at  det  er  fremhævet  i  selve  det  Blad,  af 
hvis  Bedaktion  han  er  Medlem.  I  Nr.  8—9  af  »Maaneds- 
bladet*  citeres  nemlig  falgende  tfdtalelse  af  Overlæge  En  gel- 
sted  fra  -Fædrelandeti  for  6te  Februar  1877:  »Efter  det 
engelske  System  blive  i  Beglen  Patienter  med  veneriske  Syg- 
domme udelukkede  fra  Indlæggelse  i  Hospitalerne,  men  faa 
kun  den  for  den  syfilitiske  Sygdom  tvivlsomme  Hjælp,  der 
kan  ydes  dem  ved  at  made  en  eller  nogle  Gange  ved  en 
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EoDSDltation,  medens  det  iøvrigt  bliver  deres  egen  Sag  at 
leve  eller  dø,  som  de  bedst  kuDDe,  og  udbrede  Smitte,  saa- 
meget  de  ville«.     Ligeoverfor  dette  Faktam  falder  Dr.  G/s 
o  stærke  Indiciebevis*  selvfølgelig  til  Jorden;  det  vilde  natur- 
ligvis være  en  let  Sag  at  bringe  Frocentantallet  af  de  vene- 
riske Patienter  paa  Hospitalerne  endnu  længere  ned  ved  en 
strængere    Gjennemførelse     af    Udelukkelsesbestemmelserne , 
men  at  Antallet  af  Sygdomstilfælde  i  de  paagjældende  Byer 
derved  vilde  forøges  ad  dobbelt  Vej ,   det  ligger  jo  klart  for 
ethvert  tænkende  Menneske.  —  Et  andet  Sted  skriver  Dr.  O«,  idet 
han  kommer  ind  paa  Sagens  Kjærne:    »Fra  vore  egne  For- 
hold kan  heldigvis  allerede  anføres  4  Vidnesbyrd  for«  at  Af- 
skaffelsen  af  den   lovlige  Usædelighedsordning  har  haft  en 
gavnlig  Indflydelse  baade  paa  Sædelighedsforholdene  og  Syg- 
dommenes Forekomst  ...»      Det  er  et  af  de  Argumenter, 
som  har  gjort  stærkest  Indtryk  ved  Agitationen  herhjemme; 
vi  skulle  undersøge  det  lidt  nøjere.     Sagen  er  ganske  sim- 
pelt, at  Politimestrene  i  4  Byer  (Kolding,  Viborg,  Fredericia 
og  Korsør)  have  lukket  Bordellerne  og  have  senere  været  til- 
fredse  med  Resultaterne  af  denne  Forholdsregel;   det  er  det 
Hele.     At  der  ikke  kan  have  været  Tale  om  en  «•  Afskaffelse 
af  den   lovlige  Usædelighedsordning*    følger  jo  af  sig  selv, 
eftersom  en  Lov  kun  kan  ophæves  af  Regjering  og  Rigsdag 
i  Forening,  Hr.  6.  gjør  virkelig  Politimestrene  IFret,  de  have 
kun  lakket  Bordellerne,  medens  de  selvfølgelig  ere  vedblevne 
at  føre  det  Tilsyn,  som  Loven  af  10de  April  1874  paalægger 
dem  som  Pligt.   Hvor  ringe  eller  hvor  stor  Vægt  man  derfor 
end  vil  lægge  paa  disse  Erfaringer,  saa  sige  de  jo  i  ethvert 
Fald  kun  saameget,  at  man  i  disse  Smaabyer  har  fundet  det 
hensigtsmæssigt    at    forlade    Bordelleringssystemet ,    medens 
SpøTgsmaalet  om  Kontrol  og  Ikke-Kontrol,  hvorom  Talen  jo 
er  her,  ikke  i  ringeste  Maade  berøres  deraf;  det  turde  tilmed 
være  en  bekjendt  Sag,  at  adskillige  Sagkyndige,  der  ere  be- 
stemte Modstandere  af  Federationens  Utopier,   anse  det  for 
heldigere,  at  Skjøgerne  bo  enkeltvis,  end  at  de  indkaserneres 
i  Bordeller.     Helt    umotiveret   er  derfor   den   triumferende 
Glæde,  der  lyser  ud  af  Dr.  G.*s  Slutningsord  om  denne  Sag: 
«Det  maa  nu  overlades  til  « Systemets*  Forsvarere,  hvorledes 
de  kunne  faa  dem  til  at  passe  til,  hvad  de,  som  vi  have  set. 
•læse  paa  ethvert  Blad  af  Prostitutionens  Historie >^   .  .  .»; 
Enhver,  der  blot  har  Spor  af  logisk  Sans,  vil  kanne  indse, 
at  Giersing  her  »svarer  i  Ost,  medens  der  spørges  i  Vest». 
Den  Kundskabsfylde  og  den  Logik,   som  kommer  til  Orde  i 
de  ovenfor  tinførte  Exempler,  der  ere  valgte  blandt  de  mange, 
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fornægter  sig  ikke  paa  noget  Fankt  i  den  48  Sider  stærke 
Pjece;  men  kan  man  derfor  være  sikker  paa,  at  den  ikke 
finder  sit  Publikum,  paa  hvem  den  gjør  Indtryk,  endog  stærkt 
Indtryk?   Desværre,  vist  næppe. 

Ubetinget  endnu  uheldigere  er  Dr.  juiis  Lassens 
sidste  Indlæg  i  <<Maanedsblad»  for  Februar.  Dr.  Lassen 
har  aabenbart  ikke  haft  Lejlighed  til  at  gjøre  sig  be- 
kjendt  med  de  engelske  Agitationsskrifter,  der  danne  Grund- 
laget for  Dr.  Giersings  Studier  i  denne  Sag,  for  ham 
er  Giersing  selv  Åvtori teten,  hvis  "Oplysninger«  refe- 
reres med  anerkjendende  Bespekt,  inkl.  dem,  der  angaa 
Udbredelsen  af  veneriske  Sygdomme  i  England  og  Erfarin- 
gerne fra  de  ovenomtalte  danske  Provinsbyer.  Paa  den  anden 
Side  vidner  Dr.  Lassens  Årtikel  om  en  livlig  Fantasi,  en 
Fantasi,  der  lader  ham  se  Alt  i  det  for  ham  behageligste 
Lys,  den  foregøgler  ham  saaledes,  at  «Dr.  Budde  i  denne 
Diskussion  staar  som  en  saare  uvidende  Mand«,  medens  hans 
egen  Sagkundskab  er  hævet  over  enhver  Tvivl,  den  lader 
ham  i  enhver  bestemt  og  sikker  Paavisning  fra  vor  Side  af 
hans  Misforstaaeiser  og  Uvidenhedsfejl  se  ligesaa  mange  « Ind- 
rømmelser«, og  det  lykkes  ham  paa  den  Maade  at  samle  saa 
mange  •Indrømmelser",  at  han  tilsidst  kan  overlevere  os  be- 
sejret og  bagbunden  til  Maanedsbladets  Læsere.  Blandt  andre 
»Indrømmelser*  figurerer  ogsaa  den,  at  vi  skulde  have  indset, 
at  vi  »ikke  kunne  bestride  Giersings  engelske  Statistik«; 
hvor  urigtigt  dette  er,  véd  enhver  af  vore  Læsere,  idet  vi  jo 
netop  lige  fra  Diskussionens  Begyndelse  have  fremhævet,  tat 
Indføreisen  af  præventive  Foranstaltninger  i  England,  som  da 
overalt  i  Verden,  har  været  ledsaget  af  en  betydelig  For- 
mindskelse af  Sygdomstilfældenes  Antal*  (Ugeskr.  for  Læger 
3dje  K.  XXVIII.  S.  14),  men  hvad  selve  Realiteten  angaar, 
ere  vi  blevne  fritagne  for  en  nærmere  Dokumentation  ved 
den  indgaaende  og  lærerige  Fremstilling  af  de  engelske  Er- 
faringer, som  vor  Kollega  «Hosp.-Tid.»  har  givet  i  disse  Dage. 
Dr.  juris  Lassen  synes  efter  de  foreliggende  Prøver  at  dømme 
at  savne  alle  Betingelser  for  at  kunne  deltage  i  en  Diskus- 
sion om  et  lægevidenskabeligt  Æmne,  og  vi  skulle  derfor  ind- 
skrænke os  til  at  fremhæve  en  enkelt  Sætning  af  hans  sidste 
Artikel,  der  netop  saa  karakteristisk  viser,  hvilke  exorbitante 
Absurditeter  en  fuldstændig  Mangel  paa  Sagkundskab  kan 
føre  til,  naar  den  virker  parret  med  en  vis  Art  af  Fripostighed. 
Henimod  Slutningen  af  hans  Artikel,  hvor  han  opsummerer 
« Diskussionens  Besultater«,  findes,  trykt  med  fede  Typer, 
følgende  Sætning:  »Det  er  ogsaa  af  vore  Modstandere 
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anerkjendt,  at  Smitten  kan  overføres  af  et  Fruen- 
timmer, uden  at  hun  selv  er  angrebet,   og  hermed 
falder  Grundlaget  for  et  lægevidenskabeligt  eller 
hygiejnisk    Forsvar    for   Reguleringen    af  Usæde- 
lighed*.   Der  have  vi  Sagen  in  nuce  og  »die  ganze  Armee 
ist  auf  einmal  ruinirt".   Hvis  vor  juridiske  Modstander  havde 
haft  selv  blot  det  svageste  Begreb  om,  hvad  Smitte  vil  sige. 
og  hvorledes  Smitteakten  foregaar,   vilde  ban  vide,   at  det 
Faktum,    ban  hentyder  til,   ligger  i  selve  Sagens  Natur,   og 
ikke  behaver  nogen  særlig  t^Anerkjendelses   ban  kunde  med 
samme  Bet  have  sagt:  Eftersom  Smitten  notorisk  kan  over- 
føres ved  Pibespidser,  Glas  o.  s.  v. ,  er  ^^tationen  af  Skje- 
gene  unyttig.     Som  bekjendt  kan  enhver  smitsom  Sygdom, 
h?i6  Smitstof  har  nogen  Holdbarhed,  overferes  ved  usmittet 
Tredjemand,   og  hvis  Dr.  Lassen  havde  Bet  i  sin  ovenan- 
forte  Udtalelse,  vilde  det  af  tilsvarende  Grunde  være  unyttigt 
at  forsøge  ved  profylaktiske  Foranstaltninger  at  modarbejde 
Udbredeken  af  Dysenteri,  Skarlagensfeber,  Kolera,  Pest  o.  s.  v., 
kort  sagt  hele  denne  Side  af  Hygiejnen  vilde  være  fuldstæn- 
digt misforstaaet  og  umotiveret.     Dr.  Lassens  Forsøg  som 
Diliettant  i  det  hygiejniske  Fag  har  været  ubetinget  uheldigt. 
Foruden  ,de   tidligere  nævnte   have   vi  endnu   haft  en 
yderligere  Grund  til  at  aabne  vore  Spalter  for  Dr.  Mouriers 
Indlæg  og  dermed  gjenoptage  Diskussionen.  Dr.  M.  har  nemlig 
underrettot  os  om,  at  det  paatænkes  fra  hans  og  Menings- 
fiellers  Side  at  bringe  Sagen  frem  til  Diskussion  i  det  medi- 
cinske' Selskab  i  Kjebenbavn«    Detto  er  ubetingeJt  den  eneste 
fornuftige  og  loyale  Vej  for  dem  at  felge,  hvis  det  virkeUg 
er  deres  Alvor  at  skafie  Spørgsmaalet  den  grundigste   og 
mest  Bi^kyndige  Besvarelse,  og  vi  haabe  da,  at  Selskabet  i 
An  Helhed  og  navnlig  dets  more  specielt  sagkyndige  Med- 
lemmer alle  ville  bidrage  Deres  til  at  gjøre  Besvarelsen  saa 
fyldig  og  vægtig  som  muligt    Ikke  fordi  Sagen  trænger  til 
nogen  yderligere  Belysning;  vi  antage,  at  vi  og  vor  Kollega 
<Hosp.-Tid.»    have    fremdraget   de  væsentligste  Momenter, 
i  ethvert  Fald  saa  meget,  at  Sandheden  maa  ligge  klart  for 
ethvert  tænkende  Menneske.     Beller  ikke  for  at  overbevise 
"Federationens*  Talsmænd  eller  dem,  der  følger  hine  blindt; 
i  saa  Henseende   bør   man   ikke  hengive  sig  til  Illusioner, 
det  have  vi  heller  aldrig,   som  det  fremgaar  af  vore  Be- 
.    mærkninger  ved  Begyndelsen  af  denne  Diskussion.    Nei!   for 
-    det  store  Publikums  Skyld,  det  Publikum,  til  hvilket  Agita- 
.   tionen  henvender  sig,  og  blandt  hvilket  der  dog  er  Mange, 
som  ere  fi)rnuftige,  besindige  og  dannede  nok  til  at  bøje  sig 
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for  Sagkundskaben  og  give  den,  hvad  dens  er.  Heller  ikke 
maa  man  —  nogle  Kolleger  ere  vist  tilbejelige  dertil  — 
undervurdere  den  Kraft,  Agitationen  har,  og  den  Betydning, 
den  eventuelt  vilde  kunne  faa;  vi  behøve  i  saa  Henseende 
kun  at  se  hen  til,  hvad  andre  Lande  i  Evropa,  først  og 
fremmest  England,  men  ogsaa  Tydskland,  jøsterrig,  Spanien 
O.S.V.,  have  lidt  for  disse  barokke  Tbeoriers  Skyld.  Og  tror 
man,  at  der  i  vort  Land  mangler  Modtagelighed  for  dem? 
Glemmes  maa  det  jo  ikke,  at  det  Formaal,  som  den  hele 
Bestræbelse  tilsigter,  i  og  for  sig  er  rigtigt  og  godt  og  maa 
anerkjendes  som  saadant  af  Alle,  det  er  kun  Midlet,  som  er 
saa  haabeløst  umotiveret  og  urigtigt,  og  hvilken  Konfusion 
Misforstaaelsen  heraf  kan  forvolde,  derpaa  frembvder  Dr.  M.'s 
Indlæg  et  slaaende  og  prægnant  Exempel.  Foreløbigt  er  der 
vel  ingen  Fare  for,  at  Agitationen  kan  sætte  sin  Krig  igjen- 
nem,  men  den  vil  i  hvert  Fald  kunne  gjere  væsentlig  Skade 
ved  at  vække  Animositet  mod  Loven  og  derved  svække  dens 
Effektivitet;  betegnende  ere  i  saa  Henseende  de  Avertisse- 
menter, der  findes  i  »Maanedsbladet«  om  «Kvindemøders 
hvortil  -Adgangen  staar  aaben  for  enhver  Kvinde«. 
Derfor  bør  ogsaa  Lægestanden  gjennem  alle  de  Organer,  der 
staa  til  dens  Eaadighed,  udtale  sin  kyndige  Dom  om  den 
Side  af  Spergsmaalet,  der  hører  under  dens  Eessort,  nemlig 
den  hygiejniske,  og  navnlig  bør  den  kollektive  Vægt,  som 
en  Udtalelse  af  et  større  medicinsk  Selskab  har,  lægges  med 
i  Vægtskaalen  for  at  overbevise  det  store,  ikke  sagkyndige 
Publikum  om,  at  en  hensigtsmæssig  Ordning  af  Pro- 
stitutionsvæsenet  er  en  nødvendig  Betingelse  for 
virksomt  at  kunne  modarbejde  Udbredelsen  af  de 
veneri|ske  Sygdomme.  At  selve  det  paagjældende  Sam- 
fundsonde har  en  dybere  Bod,  som  maa  angribes  ad  helt 
andre  Veje,  det  vide  vi  vel,  og  det  have  vi  flere  Oange 
tidligere  henledet  Opmærksomheden  paa  —  men  det  ligger 
jo  ikke  for  her. 


Oprettelsen  af  et  DøYstuBiiiie-lBstitiit  i  Jylland. 

i' 

Af  Dr.  med.  L.  W.  Salomonsen. 


Hejstærede  Hr.  Bedakter!  Idet  De  i  Ugeskriftets  Nr.  8  og  9 
Pag.  124  har  anmeldt  det  af  Pastor  Malling-Hansen  ud- 
arbejdede  -Forslag  om  at  oprette  et  Davstumme-Institut  i 
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Jylland",  bar  De  vist,  at  De  betragter  denne  Sag  som  hen- 
harende  tit  Lægeyidenskabens  Ressort,  og  i  denne  Betragt- 
ning maa  vistnok  Alle  give  Dem  Medhold.  De  indskrænker 
Dem  imidlertid  i  Deres  Omtale  af  den  lille  Bog  til  at  af- 
trykke selve  Forfatterens  Resumé  af  sine  Fordlag,  uden  nær- 
mere at  gjare  Rede  for  de  dem  ledsagende  Motiver  eller 
f^mhæve  deres  store  og  indgribende  Betydning,  og  De  vil 
derfor  maaske  tillade  mig,  der,  som  De  véd,  bar  syslet  en 
Del  med  de  herhen  harende  Forhold,  i  al  Korthed  at  supi- 
plere  Deres  lille  Anmeldelse,  idet  jeg  for  en  Del  benytter 
selve  det  anmeldte  ISkrifls  Opgivelser. 

Som  bekjendt  har  Danmark  fremfor  de  allerfleste  andre 
Lande  Æren   af  at   have  Skoletvang   for  alle  Davstumme. 
Yed  Eanc.-Plakat  af  Ilte  April  1817  blev  det  nemlig  alle- 
rede paabudt,  at  'alle  davstumme  Barn  i  Danmark,  som  ere 
skikkede   til   at  modtage  Undervisning   og  have  den  dertil 
fornadne  Alder,  skulle  indbringes  til  Davstumme-Institutet  i 
Ejabenhavn   for  dér  at   undervises,   medmindre  Forældrene 
eller  andre  Vedkommende  godtgjare,  at  der  udenfor  Institutet 
sarges  for  saadanne  Barns  Undervisning  paa  en  Maade,  som 
Kancelliet,  efter  derom  at  have  indhentet  de  behavende  Op- 
lysninger,  finder  hensigtsmæssig  og  betryggende«,  og  denne 
Forordning  bestaar  endnu  i  sin  falde  Kraft.     Det  kgl.  Dav- 
stumme-Institut  var  allerede  oprettet  1807,  og  dets  Elevantal 
fra  farst  af  vilkaarligt  kun  antaget  til  at  blive  c.  40;  farst 
efterat  Plakat  af  18de  Marts  1828  havde  anordnet,  at  der  i 
Ejabenhavn  skulde  optages  halv-,   paa  alle  Steder  udenfor 
Ejabenhavn  helaarlige  Fortegnelser  over  alle  Davstumme,  fik 
man  at  vide,  at  Antallet  af  alle  de  i  den  skolepligtige  Alder, 
altsaå  fra  det  8de  til  det  14de  Aar,  værende  davstumme  Barn 
var  meget  starre.    Da  Institutet  i  1839  flyttedes  fra  Storm- 
gade  til  sit  nuværende  Sted  ved  Citadelsvejen ,   indrettedes 
det  derfor  til  100  Elever,  og  i  1858—59  udvidedes  det  ved 
en  Tilbygning,  saa  at  det  kunde  optage  30  Elever  til;    men 
dft   samtidig  de   skolepligtige  davstumme   Barns  Antal  var 
G.  180,  fulgte  deraf  med  Madvendighed,  at  langtfra  alle  kunde 
optages  til   den   bestemte  Tid,   i  8  Aars  Alderen,   men  at 
mange  maatte  vente  lang  Tid  ud  over  denne  Alder,   ofte 
indtil  deres  12te — 13de  Aar,   inden  der  blev  Plads  til  deres 
Optagelse.     Nogen  Forbedring  i  dette  Misforhold  opnaaedes 
farst,  efterat  Dahlerup  1850  havde  oprettet  sit  private  In- 
stitut for    •Davstummeundervisning,   grundet  paa   Taleme- 
tboden«;  denne  Skole,  som  efter  hans  Afgang  overtoges  farst 
af  Du  ur  1 00,  senere  af  dens  nuvæiende  Forstander,  Keller, 
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adviklede  sig  hurtigt  og  i  en  stor  Maalestok,  og  fik  en  væ* 
sentlig  forøget  Betydning  derved,  at  Staten  snart  begyndte 
at  benytte  dens  Hjælp.  Først  oprettede  Staten  nemlig  12  Fri- 
pladser i  den,  senere  udvidede  den  dette  til  30«  og  endetig  i 
1867  g^rde.  den  Skridtet  iiildt  ud,  idet  den  bestemte,  at  alle 
uegentlig  Oevstumme  skalle  benvises  til  og  oplæres  i  dette 
Institut.  Herved  er  den  anden,  for  Danmark  særegne  og 
meget  betydningsfulde  Ejendommelighed  blevet  gjennemforU 
nemlig  den^  at  alle  de  uegentlig  Devstumme  ere  blevne  ad- 
skilte fra  de  egentlige,  hvilket  i  de  fleste  Henseender  vistnok 
maa  anses  for  at  have  været  af  overordentlig  Gavniighed; 
men  samtidig  hermed  have  Forholdene  medført  den  Mis- 
lighed, at  selve  Opdragelsesmethoden  blev  forskjellig  for  disen 
to  Klasser  Døvstumme,  idet  de  uegentlig  Døvstumme  alle 
oplærtes  efter  Talemethoden,  medens  det  kgl,  Institut,  hvor 
de  egentlig  Døvstumme  opdrages,  endnu  som  ved  sin  Stif- 
telse benyttede .  Tegnmethoden.  Døvstum  melæreree  Erfaring 
rundtom  i  alle  Lande  har  dog  allerede  for  mange,  mange  Åar 
siden  aldeles  bestemt  godtgjort,  at  ogsaa  de  egentlig  Døv- 
stumme med  afgjort  Nytte  kunne  opdrages  ved  Talemethoden, 
og  kunne  opnaa  baade  at  kunne  udtale  sig  med  Færdighed 
mundtlig  og  at  kunne  aflæse  Talen  fra  Åndres  Mund,  altsaa 
paa  sædvanlig  Maade  at  kunne  færdes  med  deres  Medmen- 
nesker og  deltage  i  deres  Underholdning,  og  det  har  derfor 
allerede  længe  maattet  være  et  bestemt  ønske  hos  alle  dem, 
hvem  disse  Ulykkeliges  Skjæbne  ligger  paa  Hjærte,  at  ogsaa 
her  i  Landet  de  egentlig  Døvstumme  maatte  kunne  nyde 
Godt  af  denne  Undervisningsmethode.  Dette  er  imidlertid 
hidtil  ikke  sket.  Ganske  vist  har  der  i  de  senere  Aar  paa 
det  kgl.  Institut  været  givet  nogle  Elever  Undervisning  i  at 
tale,  men  enkelte  daglige  Timers  Undervisning  i  at  tale  for 
nogle  faa  Elever  er  helt  forskjellig  fra  og  saa  godt  som  uden 
Betydning  i  Sammenligning  med  en  planmæssig  Undervisning 
efter  Talemethoden,  og  hidtil  har  ikke  denne,  men  Tegn- 
methoden været  den,  som  ene  og  udelukkende  blev  benyttet 
paa  det  kgl.  Institut.  Og  dog  har  det  ikke  manglet  paa 
Tilskyndelse  eller  Opfordring  til  ogsaa  at  undervise  idet-* 
mindste  en  Del  af  de  egentlige  Døvstumme  efter  Taleme- 
thoden. Det  ses  saaledes  af  det  anmeldte  Skrift,  at  Døv- 
stumme-Institutets  daværende  Forstander,  Prof.  Heiberg,^ 
allerede  i  1857,  da  Institutet  ikke  havde  Plads  nok  til  sine 
Elever ,  foreslog  Oprettelsen  af  et  Statsinstitut  i  Jylland ,  og 
at  Undervisningen  i  dette  skolde  ledes  efter  Talemethoden; 
men  Ministeriet  foretrak  hans  alternative  Forslag,  —  at  udvide 
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det  bestaa«Dde  Institut«  saa  at  det  kunde  modtage  SO  Elever  mere 
esd  fer.  I  iFædrelaDdet«  for  1868  Nr.  16—18  tillod  jeg  mig 
ndferlig  at  motivere  den  samme  Fordring  om  Talemethodens 
Anvendelse  for  Flertallet  af  de  egentlig  Devstnmmes  Under« 
visning,  og  i  Tidsskrift  for  Filantropi  1877,  Sdje  Hefte  kom 
jeg  ved  at  skildre  Devstnmmeundervisningens  Forhold  i  Dan- 
mark tilbage  til  den  samme  Sag,  efterat  jeg  i  Mellemtiden 
var  blevet  bestyrket  om  Rigtigheden  af  min  Overbevisning 
om  denne  Methodes  absolnto  Fortrin  ved  mange  samstem- 
mende Vidnesbyrd,  men  navnlig  ved  de  af  G.  Jørgensen  i 
1875  og  1876  udgivne  3  Smaapjecer.  Disse,  som  af  prak- 
tiske Hensyn  ere  skrevne  paa  ITysk,  men  udgivne  her  i 
Klebenhavn,  ere:  «Zwei  deutsche  Tiaubstnmmen-Ånstalten 
1§75»  og  «Anfnif  an  die  Lehrer  and  Freunde  der  Taub- 
gtnmmen  1876«,  og  i  dem  tager  han  med  bele  Overbevis- 
ningens Varme  og  støttet  paa  en  ved  20  Aars  praktisk  Er- 
£auring  som  Lærer  her  ved  Institutet  erhvervet  Sagkundskab 
ubetinget  Ordet  for  de  Døvstummes,  og  vel  at  mærke  ogsaa 
de  egentlig  Døvstummes  Undervisning  og  Opdragne  ved 
Talen,  navnlig  efter  den  af  Arnold  i  Riehen  benyttede  Me- 
thode.  Denne  Mand  bar  nemlig  ved  kun  at  optage  døv- 
stumme Bøni,  som  omtrent  staa  paa  et  og  samme  Udvik- 
lingstrin, og  som  hverken  ere  Sinker  eller  mer  eller  mindre 
Idioter,  ikke  alene  bragt  det  dertil,  at  alle  Eleverne,  ikke 
blot  nogle  enkelte,  ere  istand  til  baade  at  aflæse  Talen  fra 
Andres  Læber  og  selv  at  tale  tydeligt  og  godt,  men  at  der 
slet  ikke  anvendes  nogetsomhelst  andet  Meddelelsesmiddel  til 
og  mellem  dem  end  Talen.  Støttende  sig  til  en  omhyggelig 
Beregning,  udtaler  Jørgensen  endvidere,  at  idetmindste 
60  pGt.  af  alle  Døvstamme  i  Danmark  vilde  være  skikkede 
til  Optagelse  i  Arnolds  Anstalt,  og  tilføjer,  idet  han  ser 
bort  fra  de  uegentlig  Døvstumme,  at  han  er  fuldt  overbevist 
om  «at  idetmindste  Halvdelen  af  de  i  det  kgl.  Døvstumme* 
Institut  værende  egentlig  Døvstumme  vilde  bmne  undervises 
efter  den  rene  tyske  Methode,  det  vil  sige  paa  selvsamme 
Maade  som  i  Btehen».  De  resterende  40  pCt.  af  alle  Døv- 
stumme skulle  vel  ogsaa  efter  Jørgensens  Mening  undervises 
efter  den  tyske  Methode,  men  i  særegne  Anstalter  og  efter 
en  i  Forhold  til  deres*  Evner  og  Aandsudvikling  afpasset  Me- 
thode. Eun  ganske  faa  Procent,  hovedsagelig  kun  de  idiotiske. 
Døvstumme  olive  da  tilbage,  for  hvem  den  tyske  Methode 
ikke  passer.  Støttet  herpaa  forlanger  da  Jørgensen  endelig, 
at  alle  døvstumme  Børn  fordeles  til  3  forskjellige  Skoler: 
«Til  den  første  Skole  henvises  dé  uegentlig,  eller,  hvis  Son- 
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dringen  mellem  uegentlig  og  egentlig  Devstomme  ikke  finder 
Sted,  de  bedre  begavede  Davstamme,  til  den  anden  de  egentlig 
eller  de  mindre  begavede  Døvstumme,  og  til  den  tredje  endelig 
alle  slet  begavede  og  idiotiske  Døvstumme.  I  de  to  først- 
nævnte Skoler  vil  og  maa  man  da  undervise  efter  den  tyske 
Metbode;  thi  den  medfører  saa  mange  Fordele,  at  det  lige- 
fremt vilde  være  uforsvarligt  at  undervise  saadanne  Døv- 
stumme efter  den  franske  Metbode.  Derimod  maa  der  i  den 
tredje  Skole  udelukkende  undervises  efter  den  franske,  Tegn- 
metboden«. 

Sammenholder  man  nu  disse  Forslag  med  det  os  ber 
foreliggende  fra  Pastor  Malling- Hansen,  saa  vil  man  se, 
at  Resultaterne  ligne  hinanden  meget,  om  end  ikke  ganske. 
Efter  dem  kommer  der  til  at  bestaa  4  Skoler^  nemlig 
1)  Kellers  for  de  uegentlig  Døvstumme,  2)  Statsanstalten 
i  Jylland  for  de  bedre  begavede  egentlig  Døvstumme,  og 
3)  Institutet  i  Kjabenbavn  for  de  mindre  begavede  egentlig 
Døvstumme,  Ved  de  to  første  Institnter  skal  Talemethoden, 
ved  den  sidste  Tegnmethoden  anvendes.  4)  De  aandssløve 
Døvstumme  henvises  til  Kellers  særegne  for  dem  bestaaende 
Anstalter  og  undervises  ligeledes  efter  Tegnmethoden.  Ser 
man  nu  efler,  hvilket  sandsynligt  Resultat  denne  tildels  nye 
Ordning  kan  antages  at  ville  give,  da  meddeler  det  nævnte 
Forslag  herom  Følgende.  Efter  statistiske  Beregninger  i  de 
sidste  8  Åar  —  fra  1871  til  1878  —  har  der  i  disse,  altsaa 
i  Undervisningsalderen,  blandt  100  Døvstumme  været  57  pCt. 
egentlig,  33  pGt.  uegentlig  og  10  pCt.  aandssløve  Døvstumme. 

1  Kellers  Anstalter  vil  der  fremtidig  ligesom  hidtil  altsaa 
blive  opdraget  33  +  10  «>  43  pCt.,  i  de  lo  Statsanstalter 
altsaa  57  pCt.  eller  da  det  antages,  at  omtrent  Halvdelen  af 
alle  egentlig  Døvstumme  vil  kunne  passe  sig  for  bver  af  de 

2  Anstalter,  28,6  pCt.,  i  hver  af  dem.  Kalkulatorisk  opstilles 
da  følgende  Beregning:  lait  kan  der  antages  at  være: 

1)  Paa  Døvst.  Inst.  i  Kjøbenh.     100  egent)i(^  Døvst,  Tegnmethoden. 

2)  Paa  Døvat-Inst.  i  Jylland  .  .  100  eg^entlig:  Døvst ,  1'alemethoden. 

8)  Hos  Prof.  Keller 116  negentliff  Døvst.,  Talfoiethoden. 

4)  Hos  Prol  Keller 35  m Åndssløve  Døvnt,  Tetrnmetboden. 

lait:  351  døvst.  Børn  i  Uadervisniugsalderen. 

Efter  Methoderne  bliver  Forholdet: 

Af  de  57  pCt  egentlig 

DøYst   undervises  28,«  pCt  efter  Tegnm.  og  2S.ft  pCt  efter  Talem. 

De  HS  pCt.  uegentlig 

Døvst  undervises  alle  SS^pOt  efter  Talem. 

De  10  pCt.  aandssløve 

Døvst.  undervises  alle  lO.o  pCt  efter  Teffnm. 

lait:  ésjftpCt.  efter  Tegnm.  og  tfl,6pCu  efter  Talem. 
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SammeDligne  vi  dq  dette  BeBallat  med  de  af  Jjør- 
gen  sen  opstillede  Fordringer«  saa  vil  det  strax  ses,  at  det 
her  foreliggende  Forslag  ikke  er  saa  vidtgaaende  som  Jar- 
gons ens«  idet  efter  det  endnu  Halvdelen  af  de  egentlig 
Davstamme  benvises  til  Tegnmethoden ,  medens  efter  Jor- 
ge ns  en  s  Mening  ogsaa  den  langt  overvejende  Del  af  de 
mindre  begavede  egentlig  Devstumme  ber  nyde  Godt  af 
Talemethodens  Fortrin.  Der  bliver  altsaa  en  Dififerents  af« 
lad  08  sige,  c.  20 pCt.«  idet  efter  Jørgensens  Mening  foruden 
de  10  pCt.  aandssleve  knn  et  lille  Mindretal,  altsaa  f.  Ex. 
8  pCt.  af  de  egentlig  Devstumme,  burde  undervises  efter 
Tegnmethoden,  medens  det  efter  dette  Forslag  dog  foruden 
de  aandsslave  bliver  28  pGt  At  jeg  i  og  for  sig  er  mest 
tilbajelig  til  i  denne  Henseende  at  slutte  mig  til  Jargensen, 
er  sikkert  og  maa  ifalge  min  bele  Stilling  til  dette  Spargs- 
maal  være  indlysende;  men  paa  den  anden  Side  indrammer 
jeg  fuldtud,  at  det,  som  Forholdene  historisk  have  udviklet 
sig  herhjemme,  og  som  de  nu  faktisk  ere,  kan  være  praktisk 
og  i  flere  Henseender  rigtigt,  idetmillidste  forelabigt,  at  gaa  ind 
paa  denne  Ordning,  som  i  og  for  sig  dog  betegner  et  uhyre 
Fremskridt,  idet  man  overlader  det  til  Fremtiden  at  afgjere, 
hvorvidt  ikke  ogsaa  Hovedmassen  af  det  kjabenbavnske  kgl. 
Instituts  Elever  bar  opdrages  ved  Talemetboden.  Det  fore- 
liggende Forslag  viser  tilftilde,  at  Administrationen  har  indset 
de  Brast  og  Mangler,  som  klæbe  ved  den  hidtidige  Ordning 
og  Undervisningsmetbode,  og  der  kan  derfor  ikke  være  Tvivl 
om,  at  alle  Davstummesagens  Venner  her  i  Landet  maa  være 
Fator  Malling-Hansen  taknemmelige  for  det  meget  store 
og  betydningsfulde  Skridt  i  denne  Sags  1^'eneste,  hvortil  han 
bar  taget  Initiativet,  og  som  han  statter  med  hele  sin  Av- 
toritets  Vægt.  Efter  den  usædvanlig  enstemmige  gunstige 
Modtagelse,  som  det  heromhandlede  Lovforslag  har  fundet  i 
Folkethinget,  kan  der  fornuftigvis  heller  ikke  være  Tvivl  om, 
at  Planen  snart  vil  blive  realiseret  i  fuld  Overensstemmelse 
med  det  forelagte  Forslag,  og  sker  dette,  da  har  Danmark 
atter  i  en  af  det  aandelige  Livs  Retninger  hævdet  sin  Plads 
som  værende  i  forreste  Bække  blandt  alle  civiliserede  Stater. 
Jeg  kan  i  denne  Henseende  fuldstændig  tiltræde  de  Ord, 
hvormed  Mallling-Hansen  slutter,  og  som  lyde  saailedes: 
•Ved  Bealiseringen  af  de  foran  gjorte  Forslag  vil  Danmark 
atter  vinde  et  stort  Spring  fremad  foran  alle  andre  Lande 
og  vil  have  givet  et  ikke  uvæsentligt  Bidrag  til  Fremskyndelse 
og  Fremhjælp  af  den  bedste  Undervisning  og  Oplæreise  for 
alle  Davstnmme  i  alle  Lande«. 
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Atrtpin  aBTendt  ved  BehandliBgeii  tf  des  akute 

Betondeke  i  HeUemøret 

Efter  S.  Theobald,    (Am«r.  joarn.  of  otology,    JvHy  1879.) 
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Atropinet,  der  spiller  en  saa  yæsentlig  Bolle  som  Læge- 
middel ved  jøjensygdommene,  fortjener  utvivlsomt  ogsaa  at 
anvendes  efter  en  sterre  Maalestok,  end  sket  er,  ved  Øre- 
sygdommene. Forf.'s  Opmærksombed  blev  for  fiere  Åar  siden 
henvendt  paa  dette  Middel  ved  en  Afhandling  i  Åmer.  jonrn. 
of  med.  se.,  og  hans  egne  Erfaringer  have  fuldstændig  be- 
kræftet de  Forventninger,  som  denne  Afhandling  vakte  hos 
ham.  Han  har  fnndet  det  meget  virksomt  til  at  mildne 
Smerten,  og  maaske  ogsaa  til  at  formindske  selve  Betændelses- 
processen,  ved  furunkuløse  og  diffdse  Betændelser  i  den  ydre 
J6regang,  ligesom  det  ogsaa  har  vist  sig  særdeles  nyttigt  ved 
den  akute  Otitis  media,  hvilken  Form  af  Mellemarebetæn- 
delsen  er  ledsaget  af  meget  stærke  Smerter  og  hyppigt  gaar 
over  i  Suppuration;  han  har  anvendt  Atropinet  med  Fordel, 
baade  hvor  denne  Affektion  er  fremkaldt  ved  Porkalelse  (under 
hvilken  Form  den  afgiver  den  hyppigste  Aarsag  til  ørepine 
hos  Bom),  og  hvor  den  optræder  (under  sværere  Former) 
under  de  exanthematiske  Febre.. 

Applikationen  sker  ved  at  dryppe  8  ^  10  Draaber  af  en 
Oplåsning  af  svovlsurt  Atropin  ind  i  det  syge  øre,  idet 
Patienten  bolder  Hovedet  bajet  til  den  modsatte  Side,  og 
farst  eft^  10 — 15  Minutters  Forlob  lader  man  Vædsken 
løbe  ud  igjen.  Alt  efter  Symptomernes  Intensitet  gjentager 
man  Inddrypningen  med  kortere  eller  længere  Mellemrum,  i 
meget  akute  Tilfælde  hver  Sdje  eller  4de  Time.  Forf.  har 
stadig  anvendt  en  Oplåsning  af  1  Del  svovlsurt  Atropin  i 
125  Dele  destill.  Vand,  men  i  Tilfælde,  hvor  Smerten  er 
meget  stærk,  og  Trommehinden  er  uskadt,  anser  han  det  for 
rigtigere  at  bruge  den  dobbelte  Styrke.  I  Tilfælde,  hvor 
Trommehinden  var  hel,  har  han  aldrig  iagttaget  universelle 
Virkninger  af  Atropinet,  og  Grunden  hertil  maa  seges  i  dettes 
langsomme  Absorption.  Kun  i  ét  Tilfælde,  hvor  der  var 
Ferforation  af  begge  Trommehinder  samt  en  let  Otorrhe, 
iagttog  ban  Udvidning  af  Pupillerne  efter  2  å  3  Inddrypninger 
om  Dagen  af  en  Oplåsning  af  den  ovenomtalte  Styrke;  den 
paagjældende  Patient,  en  4-aarig  lille  Pige  var  imidlertid 
meget  urolig  under  Inddrypningsproceduren ,  og  førte  Hæn- 
derne vedholdende  op  til  de  syge  ører,  hvorved  hun  muligvis 
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er  kommet  til  at  brioge  lidt  af  Opløsningen  over  i  ^jet. 
Forf«  mener  derfor,  at  man  bør  være  forsigtig  med  Anven- 
delsen af  dette  Middel,  hvor  Trommehinden  er  perforeret,  da 
Opløsningen  maaske  nnder  saadanne  Forhold  kan  flyde  videre 
og  derved  komme  i  Berøring  med  Flader,   som  tiUade  en 
hurtig  Absorption,  der  let  knnde  fremkalde  Forgiftningstil- j..^  J^  ^ 
fælde,  men  selvfølgelig  vil  denne  Fare  være  formindsket  der- V^^^^ 
ved,  at  Slimhinderne  i  Høreorganet  i  de  heromhandlede  TiU^!^^  '^, 
fælde  altid  ville  findes  svulne  og  betændte.  S^«^vy<^^^J. 

En  anden  Ulempe  iagttages  oftere,  nemlig  Udbruddet  af 
et  papulat  stærkt  kløende  Udslet  paa  det  ydre  øre  o^  i  den 
yderste  Del  af  Øregangen.  Denne  Affektion,  der  særbg  viser 
sig,  naar  man  eller  Inddryningen  tilstopper  øregangen  med 
en  Vattampon,  forebygges  bedst  ved  at  lade  den  inddryppede 
Vædske  løbe  ud  igjen  efter  10—15  Minutters  Forløb  og  smøre 
ørelappen  med  OUe.  I  mfælde,  hvor  der  er  en  Ferforation 
af  Trommehinden,  og  navnlig  hvor  der  er  et  rigeligt  Udflod, 
kan  man  sætte  en  Opløsning  af  svovlsurt  Zinkilte  (1 :  500  å  165) 
til  Atropinopløsningen ;  det  vil  være  rigtigst  at  begynde  med 
den  svageste  af  de  ovennævnte  Opløsninger,  da  man  altid 
bør  være  meget  forsigtig  med  Bragen  af  Adstringentia  ved 
akut  Otorrhe. 

Som  en  Illustration  af  den  Nytte,  Atropinet  kan  vde 
ved  den  akute  Betændelse  i  Mellemøret,  meddeler  Forf,  føl- 
gende Tilfielde: 

Et  af  hans  egne  Børn,  en  6-aarig  Dreng,  Bekonraleøcent  efter  en 
Skarlagensfeber,  bley  midt  om  Natten  angrebet  af  stærke  Smerter  i 
venstre  Øre.  Ved  Undersøgelsen  fandtes  Trommehinden  uklar  og 
elandsløs,  og  navnlig  dens  forreste  og  øverste  Del  var  stssrkt  blod- 
^Idt  Han  fik  en  Jod-Jodkalinmsopløsning  til  Qnrgling,  og  der  blev 
inddijppet  10  Draaber  af  den  ovenomtalte  Atropinopløsmng.  Ved  Hjælp 
af  disse  Midler  og  lidt  Opinm  fik  han  Bo,  sov  ind  og  vaagnede  den 
næste  Morgen  nden  Smerte.  Rødmen  af  TVommehinden  var  imidlertid 
tiltaget,  og  ved  Undersøgelsen  om  Eftermiddagen  fandtes  hele  Mem- 
branen siKrki  kongestioneret.  Atropininddrjpningen  gjentoges  8  Gange 
den  Dag,  og  han  gurglede  sig  ofte.  Smerten  vendte  ikke  tilbage, 
Kongestionen  af  Trommehinden  begyndte  snart  at  svinde  og  havde  efter 
et  Par  Dages  Forløb  fuldstændigt  tabt  sig;  Hørelsen  var  da  tilliee 
bedret  saa  betydeligt,  at  han  tydeb'gt  kun/forstaa  Hvisken,  naar  det 
højre  Øre  var  tilstoppet.  Forf.  tillægger  Atropinet  en  væsentlig  Be- 
tydning med  Hensyn  til  Opnaaelsen  af  dette  gunstige  Resultat  og 
mener,  at  man,  naar  en  saadan  gunstig  Vending  ikke  var  indtraadt, 
kunde  have  befiygtet  en  Overgang  i  Suppuration. 


Dffwlcs.  f.  Larsr.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  12. 
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Opfordriig  til  PiliUkitt  fra  Lægené  paa  Njøbeiharas 

Nørre-  øg  Østerbrø. 

Fra  en  Kreds  af  Lseger  paa  Ejabenhavns  Narre-  og 
østerbro  ere  vi  anmodet  om  at  gjare  vore  Læsere  bekjendt 
med  Celgende  Henvendelse,  som  de  agte  gjennem  Dagspressen 
at  rette  til  Pablikum. 

Det  er  i  de  senere  Aar  oftere  og  oftere  Tilfældet,  at  en 
stor  Del  af  Publikum  opsætter  at  sage  Lægehjælp  til  om 
Eftermiddagen  eller  Aftenen;  tilmed  har  det  stadigt  vist  sig, 
at  der  i  mange  af  disse  Tilfælde  uden  virkelig  Nadvendighed 
stilles  Fordring  om  ajeblikkelig  Lægehjælp,  hvorved  vor  ifor- 
vejen  stærkt  optagne  Tid  unadvendigt  yderligere  beslaglægges. 

Undertegnede  Læger  paa  Narre-  og  østerbro  opfordre 
derfor  indtrængende  Publikum  til  i  alle  TilMde,  hvor  det  er 
muligt^  at  henvende  sig  til  os  inden  El.  12  Middag  eller  i  al 
Fald  inden  Udlabet  af  vedkommende  Læges  Formiddags- 
konsultation. 

Nørre-  og  Østerbro* 

Bentsen.  Jacob  L.  Doss.  G.  Driebein. 

O.  Feddersen.  G.  A.  Feilberg.          Fontenay. 

Hassert.  N«B.Hemme.  J.  L.HerteL 

Axel  HerteL  Fr.  Hygom.  E.  Ingerslev. 

Easter.  Mich.  Larsen.            M.  Lund. 

Lykke.  Madvig.  G.Mynster. 

M.  Maller.  Ghr.  Neumann.            Schade. 

O.  Storch.  Sarensen.  Sigv.  Thaarup. 

A.Thomsen.  J.Timmermann. 


Foruden  de  ovenanfarte  Grunde,  og  maaske  forud  for 
dem,  turde  Hensynet  til  selve  Publikums  Tarv  tjene  til  at 
begrunde  denne  Opfordrings  Berettigelse  og  Betimelighed. 
Uanset  nemlig,  at  Publikum  staar  sig  slet  ved,  at  der  adsles 
med  Lægens  'Kd,  er  det  indlysende,  at  jo  tidligere  paa  Dagen  den 
stærkt  beskjæftigede  Læge,  som  nogenlunde  kan  overse  Dagens 
Gjerning,  underrettes,  des  lettere  vil  han  kunne  fordele  Arbejdet 
paa  den  for  ham  og  for  hans  Elientel  hensigtsmæssigste 
Maade.  Han  vil  kun  sjældnere  blive  nadsaget  til  at  gjare 
Besag  i  Qærntliggende  Distrikter  flere  Gange  daglig,  vil  kunne 
gjare  tidligere  og  længere  Sygebesag  hos  de  sværere  angrebne 
Patienter  og  senere  og  kortvarigere  hos  de  lettere  angrebne, 
kort  sagt,  han  vil  indenfor  den  samme  eller  maaske  endog 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  l)ød8&ld  og  Fødsler  1  E;jøbenlxavii« 

Meddelt  efter  Stadals^e,  Etatsr.  Dr.  med.  Scklelsaen  ,,UgentL  Oyer8igt*^ 
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Ugen  fra  den  18  til  den  24  Pebniar. 


MS. 


Fra  Ejabenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  24  Febrnar  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1025  nye  Tilfælde. 
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¥n  Skibe  paa  lUiedeD  ere  <i  de  ovenfor  uigivBO  Sygdomme  anmeldt: 
Gteknak  Feber  1,  Diarré  1  og  akut  Ledderhevnmtisme  1  Tilfielde. 

Vndei  „aaån  Ftiraotet"  ere  opførte  felg^nde  i  den  forløbne  Cge 
uuneldte  Tufnlde:  CoqjniiddTitiii  3,  Zona  4,  Eiytbem  1,  Stomatitis  2, 
Urticaria  3  og  Scorbat  1  Tiltelde. 

TqjiiHMAMe.  Den  Gsrate  og  de  2  sidste  Dage  belige  med  qrd- 
Mtiige  Vinde,  de  4  mellemli^nde  Dage  milde  med  B^dTestUge  Vinde. 
Taaget  Vcgr  med  be^deligt  Regn-  og  Snefald. 

Samtlige  Dadsratd  i  Ugen  til  den  24  Februar,  fordelte  efter 
Dødaaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  DedBfaldene  ailer  Aldersklasser,  samt  orer 
Fadsier,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  24  Februar. 
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kortere  Tid .  kanne  gjere  sit  Arbejde  mere  frugtbringende  og 
mere  nyttigt  for  sit  Klientel.  I  denne  Aand  haabe  vi  ogsaa, 
at  Pabliknm  vil  modtage  Yore  Kollegers  Henyendelse. 

Bed. 

Et  farligt  CMmetieM. 

Af  ÅBsistent  Chr.  Steenbach. 


Under  Navn  af  Diamantstev  gaar  der  i  Handelen  et, 
saavidt  vides,  fransk  Præparat,  som  paa  Grund  åf  sit  glin- 
sende Udseende  benyttes  af  Damer  som  Pudder  i  Haaret. 
Ved  en  foretagen  Undersøgelse  har  det  vist  sig,  at  dette  be- 
staar  af  tynde  Lameller  af  et  blyholdigt  Qlas.  Da  det  er 
overordentligt  let  og  under  Mikroskopet  viser  sig  som  uregel* 
mæssige  Smaapartikler  med  skarpe  Kanter  og  spidse  Hjørner, 
turde  der  vistnok  være  al  mulig  Grund  til  at  henlede  Op- 
mærkaomheden  herpaa,  og  advare  mod  Brugen  af  dette  Stof, 
som  ved  at  støve  omkring,  let  ved  Indaanding  og  i  Øjnene 
kan  fremkalde  Irritation. 


Htltkirustaltei  i  Peder  Skrans  Gade, 

har  fra  1ste  Marts  1879  til  1ste  Marts  1880  været  besøgt 
af  127  Patienter  (54  Mænd,  55  Kvinder,  18  Børn).  Blandt 
de  Besagende  have  de  samme  Sygdomsgrupper  som  forrige 
Aar  været  repræsenterede,  og  Resultaterne  maa  siges  gjennem- 
gaaende  at  have  været  særdeles  gode. 


Ui«nielse*  Under  Iste  Marts  er  Distriktsløge  paa  Lnsø  C.  H.  W.  C  a  r- 
atens  allern.  adii«Tiit  til  DiatriktBlæfe  i  S»by  med  tiUiørende  Land- 
^strikt  . 

DHslklif    Den  27d6  Februar  døde  praktiserende  Læge  J.B.  Adler 
64  Aar  gi.,  i  Kjøbenfaavn. 

Rettelse.     I  forrige  Nummer  Side  150  Linie  21  f.  o,  staar  tSkoleni 
istedetfor  »Statent. 


Bekjendtgjørelser. 

D'Hrr.  Lagekandidater,  som  maatte  være  villige  til  at 
modtage  Konstitution  som  Skibslæger  paa  nogle  af  de  fore-^ 
staaende  Sommertogter  af  Flaadens  Skibe,  anmodes  om  sna- 
rest muligt  at  henvende  sig  desangaaende  til  Stabilægei.  Til 
disse  Pladser  ville  ogsaa  andre  end  de  til  Lægekorpset  hørende 
værnepligtige  Underlæger  eller  Reservelæger  kunne  faa  Adgang. 
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D*Hrr.  Underlseger  eller  tidligere  Reservelæger^  som  maatte 
ønske  at  deltage  i  dette  Aars  Lejrsamling  som  Afdelings- 
læger, ville  behage  at  henvende  sig  desangaaende  til 

Staksløgei. 

Det  \2^^  skandinaviske  Naturforskermøde. 

Fra  den  svenske  Bestyrelse  for  det  12te  skandinaviske  Natortorsker- 
møde  have  vi  modtaget  nedenstaaende  Indbydelse,  som  vi  herved  til- 
lade 08  at  offentliggjøre  til  Efterretning  for  d'Hrr.  Naturforskere  og 
Læger  i  Danmark. 

Den  danske  Bestyrelse  for  de  skandinaviske  Natnrfbrskermøder« 

Japetus  Stenstrup,         A,  Steen.         P.  L.  Pannm. 

Formand. 

JnL  Thomsen.  £•  Hornemann. 

Gen.-Sekr. 

libjaihiig  ttll  det  12to  SkandiBaflska  Ma(irf«nkai€MMet. 

Det  l2te  Skandinaviska  natnrforskaremOtet,  som  nnder  2ne  &r  varit 
nppskjutat,  har  nn,  enligt  dfverenskommelse  med  de  danska  och  norska 
styrelsema,  blifnt  ntsatt  att  hållas  i  Stockholm  fr&n  och  med  den  7de 
till  och  med  den  14de  Juli  innevarande  år,  och  ffir  den  svenska  s^yrelføn 
f5r  mOtet  h&rmed  Uran  till  det  samma  inbjada  natnrvetenskapernas 
idkare,  gyi^iare  och  vSnner* 

De,  som  vilja  i  knOtet  deltaga,  torde  fSre  den  15de  nAstkommande 
juni  anmitia  sig  hos  nogen  af  generalsekreterame,  som  firo:  fdr  Danmark 
Dr.  med.  E«  ■•nemaui  i  Kjøbenhavn;  ftir  Noi^  Prof.  Tk«  KJemlf  i  Kri- 
stiania;  fbr  Sverige  ondertecknade  Prof.  Axel  Key  i  Stockholm. 

De  blifrande  deltagere  i  møtet,  som  till  Ofverlttggning  vid  detsamma 
dnska  framstillla  frågar  af  den  art,  att  en  forberedelse  till  disknssionen' 
Ofver  dem  vore  behdflig  eller  Onsklig,  anmodas  httrom  gOra  skriftig 
anmKlan  hos  nndertecknad  Axel  Key  S>re  den  Iste  nttstkommande  maj, 
på  det  att  samtliga  f?)reslagna  diskussionsttmnen  må  i  god  tid  fore  møtet 
kunna  offentliggdras  och  om  mOjligt,  samt  om  så  synes  nddigt,  en 
referent  fttr  hvart  och  ett  af  dem  anskaffas. 

Stockholm,  i  febmari  1880. 

E  A.  Abelii.  lugt  fljMéi.  Axel  Key. 

Sren  Lefén.  .  Otrl  SaiteiMi. 

C.  A^h  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet: 

Oin  Grundfarver. 

Et  kritisk  Bidrag  til  hrresaidseM  Te«ri. 

Af  V.  Rmchilp  Dr.  med. 

Pris:  1  Kr. 

Jacob  lAimdf 

Ejøbmagergade  Nr.  31. 


c.  A.  Reitzels  Forleg.    Bianoo  Lwioa  Kgl.  Hof-Boftrykkeri. 


iUøkeslMiTi.  •.  U.  lam  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  13. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Badde. 


Mkfldt  Brandes:  Bidrag  til  Udylklingen  af  Sjj^eplejen  udenfor 
Hovedstaden.  A.  Becker:  Tannas  chinicnø.  Lægernes  Enkekasse. 
Dnderstøttelaesforentngen  for  danske  Lægers  trængende  Enker  og  for« 
ttldreløse  Børn.  Dnplay:  Nervestram ning  ved  travmatisk  Lamhed. 
Afiiked.  Konstitntion.  Vakance.  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøben- 
havn.    Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.     Bekjendtgjørelser. 


Biting  til  UdTikliigen  af  Sjgeplejen  vileMfor 

He?edstadeB« 

Af  Overlæge  Brandes. 


Enhyer  Bestræbelse,  der  gjør  sig  gjældende  i  Hovedstaden, 
breder  sig  i  vor  Tid  hurtigt  fra  denne  til  Provinserne;  de 
forøgede  Samfærdselsmidler  og  navnlig  Pressen  bevirke,  at  hvad 
der  tænkes,  tales  og  gjeres  i  Hovedstaden,  snart  vides  Landet 
rundt.  Saaledes  have  nu  ogsaa  de  Bestræbelser  for  at  for- 
bedre Sygeplejen,  der  i  de  senere  Åar  have  gjort  sig  gjæl- 
dende  her  i  Kjøbenhavn,  vakt  Interesse  for  en  lignende  For- 
bedring af  Sygeplejen  i  Provinsbyerne  og  paa  Landet.  Min 
Kollega  og  Ven,  praktiserende  Læge  Trautner  i  Bogense, 
har  i  Sommer  bragt  Spørgsmaalet  frem  paa  Lægemødet  i 
Svendborg;  ban  foreslog,  at  stræbe  hen  til,  at  der  rundt  om 
i  Landet  ansattes  Sygeplejerinder  (en  Benævnelse,  jeg  fore- 
trækker for  det  lidet  velklingende  »Sygeplejersker"),  i  et  noget 
ringere  Antal  end  Jordemødre;  disse  skulde  have  en  lille  Løn, 
udredet  af  Amtet,  fri  Bolig  og  Brændsel  og  desuden  Vederlag 
af  dem,  der  benyttede  dem.  I  den  Tid,  de  ikke  plejede  Syge, 
skulde  de  ernære  sig  ved  at  fortsætte  deres  hidtil  hafte  Er- 

<Me  Rckke.  1ste  Bd. 
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hver?  ved  at  sy,  spinde  og  væve.  En  nddannelsestid  paa 
3—4  Maaneder  enten  paa  et  Hospital  i  Hovedstaden  eller 
paa  et  sterre  Sygehus  i  Provinserne  ansaa  han  for  tilstrækkelig. 
Praktiserende  Læge  Brodersen  fra  Lyngby  gjorde  den  Be- 
mærkning til  dette  Forslag,  «at  hvis  man  ved  Sygepleje- 
institutionen skulde  komme  ind  paa  at  modtage  udannede 
Kvinder,  som  mangle  enhver  Forudsætning  til  at  kunne  for- 
staa  den  Syges  Tilstand,  og  kun  give  dem  en  tarvelig  Ud- 
dannelse, vilde  man  ganske  sikkert  senere  komme  til  at 
fortryde  det*.  Denne  Opfattelse  deler  jeg  fuldstændigt« 
Dr.  Tratitner  gjer  selv  opmærksom  paa  Frygten  for,  at 
disse  Personer  kunne  blive  Kvaksalversker;  denne  Frygt  er 
velbegrundet,  thi  tager  man  disse  Mennesker  bort  fra  deres 
dagligdags  Gjerning  uden  at  sikre  dem  det  Nødvendige  til 
Livsopholdet,  vil  Trang  drive  dem  til  at  søge  et  Bierhverv  i 
Kvaksalveri;  de  ville  herved  gaa  Glip  af  at  anbefales  af 
Lægerne,  men  benyttes  desto  mere  af  Befolkningen.  Men 
hvorledes  kan  da  det  Savn,  som  Hr.  Fysikus  Krebs  ved 
Modet  ytrede  alle  Landlæger  have  fait,  bedst  afhjælpes? 
Herom  kunne  Meningerne  være  meget  delte;  Forslag  frem- 
satte af  en  Hovedstadslæge ,  der  aldrig  har  praktiseret  paa 
Landet,  ville  let  strande  paa  det  Skjær,  at  Forholdene  paa 
Landet  ikke  ere  de  samme  som  i  Hovedstaden,  saa  at,  hvad 
der  lader  sig  iværksætte  her,  maaske  ikke  kan  gjeres  dér. 
Den  bedste  Maade  at  yde  et  Bidrag  til  denne  Sag,  der  baade 
er  af  Interesse  for  Befolkningen  og  for  Lægerne,  synes  mig 
derfor  at  være  den  at  give  en  Fremstilling  af  Udviklingen, 
saaledes  som  den  for  Øjeblikket  skrider  fremad  her  i  Hoved- 
staden, og  som  vistnok  kun  meget  Faa  i  Provinserne  have  noget 
nøjere  Kjendskab  til,  og  derefter  at  overlade  til  den  Enkelte 
at  benytte,  hvad  der  mest  tiltaler  ham.  Den  Forbedring  i 
Sygeplejen,  der  er  foregaaet  i  flere  af  vore  Hospitaler,  vil 
ikke  være  af  direkte  Betydning  her,  og  jeg  skal  derfor  kun 
omhandle  de  tre  Institutioner,  der  nærmest  kunne  være  af 
Interesse :  Diakonissestiftelsen,  Distriktssygeplejerindeforeningen 
og  Foreningen  til  Syges  og  Saaredes  Pleje  under  Krigsforhold 
(det  røde  Kors). 

Diakonissestiftelsen  er  den  ældste  og  den  i  Pro- 
vinserne bedst  kjendte,  fordi  den  modtager  Bidrag  fra  mange 
Steder  i  Landet  Den  har  Fortjenesten  af  først  at  have 
givet  Exemplet  paa  en  bedre  Pleje  af  Syge  baade  i  Hospital 
og  i  Privatpleje.  Den  1ste  April  1879  talte  den  foruden 
Forstanderinden  39  Diakonisser  og  27  Prevesestre;  af  disse 
virke  en  Del  i  selve  Stiftelsen  ved  Paspingen  af  de  Syge  og 
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Fereisen  af  Huset,  andre  virke  ved  Menighedsplejen  i  Eje« 
b^'nhavn  og  nogle  Kjebstæder,  atter  andre  virke  ved  Privat- 
pleje i  Kjebenhavn  og  andetsteds,  andre  forestaa  Opdragelses- 
anstalter (Louisestiftelsen,  Hjortebjerg  Skole  og  Børne- 
hjemmet i  Karleby);  men  der  er  én  Virksomhed,  som  synes 
mig  at  kunne  blive  af  sterst  Betydning  for  Sygeplejens  Ud- 
vikling i  Provinserne,  og  dette  er  Virksomheden  som  Syge- 
plejerinder ved  Sygehuse  og  Fattiggaarde  (Aarhus,  Kanders, 
Viborg  og  Horsens).  Pleje  i  Landsogne  ydes  udenfor  Kjeb- 
stæderne  kun  i  ét  Sogn  (Karebæk)  i  Forbindelse  med  Ledelse 
af  Asyl  og  Søndagsskole. 

Distriktssygeplejeforeningen  er  vistnok  kun  lidet 
kjendt  i  Provinserne,  hvorfor  jeg  lidt  udførligere  skal  frem- 
stille dens  Oprindelse  og  Virksomhed.  Foreningen  oprettedes 
1874  for  Amager  af  en  Dame  med  stor  Interesse  /or  Syge- 
plejen, Fru  Pastorinde  Johnsen,  hvis  Mand  dengang  var 
Kapellan  for  Taarnby  og  Sundby  Sogn.  Ved  Imødekommen 
af  en  af  Sognets  Beboere,  Hr.  Etatsraad  Holm  blad,  erholdt 
Foreningen  et  lille  Hus  frit  overladt  i  Sundby  og  her  fik 
3  Sygeplejerinder  Bolig,  af  hvilke  den  ene  væsentlig  skulde 
passe  Huset.  Foreningen  styredes  af  Fru  Pastorinde  Johnsen 
i  Forening  med  Distriktslægen  og  et  Par  andre  Herrer.  Fru 
Johnsen  havde  ved  en  længere  Virksomhed  i  Hospital 
erhvervet  sig  en  grundig  Uddannelse  i  Sygeplejen;  hun  fulgte 
selv  med.  Sygeplejerinderne,  underviste  dem  i  de  Syges  Pas- 
ning og  sen^ede  utrætteligt  for  en  god  Udførelse  af  Ojer- 
ningen.  Lægerne  og  Befolkningen  satte  snart  overordentlig 
Pris  paa  denne  Anstalt,  og  dette  g^av  Anledning  til  Dan- 
nelsen af  en  dermed  forbundet  Anstalt  paa  Kristiaoshavn. 
Efter  Fru  Johnsens  Udtrædelse  af  Bestyrelsen  paa  Grund 
af  hendes  Mands  Forflyttelse  i  1876  til  Jylland,  blev  Af- 
delingen paa  Kristianshavn  Foreningens  Hovedafdeling,  og  da 
det  var  bekosteligere  at  have  to  end  én  Station  og  Afstanden 
imellem  Kristianshavn  og  det  øvrige  Amager  ikke  er  stor, 
ere  fra  1878  begge  Stationer  sammensmeltede  til  én  paa 
Kristianshavn.  Foreningens  Formaal  er  :it  skaffe  Syge,  og 
navnlig  fattige  Sygre,  en  kyndig  og  omhyggelig  Pleje  ved 
dertil  uddannede  Kvinder.  Den  bærer  Navn  af  Distrikts- 
sygeplejeforeningen, fordi  den  til  Grund  liggende  Tanke  var, 
at  Provinserne  heri^fjennem  distriktsvis  skulde  kunne  erholde 
uddani  ede  Syg^^plejerinder,  som  uafha-ngigt  virkende  stedlige 
Foreninger  da  maatte  underholde.  Gj^rningen  udføres  nu  af  en 
Bestyrerinde,  en  Medhjælperske  for  Bestyrerinden,  og  7  Syge- 
plejerinder; i  sin  Beretning  for  1878  udtaler  Bestyrelsen,  at 
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dens  Bestræbelser  for  Tiden  gaa  ud  paa  at  oprette  en  8de  Syge- 
plejerindeplads  og  at  opspare  et  Alderdomsunderstettelsesfond 
for.Sygeplejerinder,  der  paa  Grund  af  Alderdom  og  Svagbed 
maa  ophare  med  Gjerningen.  I  1877  havde  Foreningen  et 
Underskud  af  1362  Kr.;  Grunden  hertil  var,  at  man,  da 
man  oprettede  Afdelingen  paa  Kristianshavn,  lejede  et  sterrc 
Lokale  til  deri  ogsaa  at  forpleje  adskillige  Syge,  navnlig  Bern, 
vel  for  saaledes  i  Hjemmet  at  kunne  ave  Sygeplejerinderne  i 
Gjerningen;  men  denne  for  en  By  som  Ejebenhavn  betyd- 
ningslese  Forøgelse  af  Hospitalspladserne  med  3—4,  blev 
Foreningen  meget  kostbar  uden  at  yde  nogen  videre  Nytte 
ved  Uddannelsen;  den  opgaves  derfor  i  1878,  hvorved  Lige- 
vægt tilvejebragtes  i  Indtægter  og  Udgifter.  Foreningen  har 
i  de  6Aar  udviklet  sig  raskt  i  finansiel  Henseende;  den  be- 
gyndte uden  Kapital  eller  anden  sikker  Indtægt,  medens  den 
i  1878  havde  en  Indtægt  af  6992  Er.,  for  den  største  Del  i 
aarlige  Bidrag,  Blandt  de  Bidragydende  fortjener  at  ud- 
hæves Taarnby  Sogneraad  med  100  Er.;  det  sandsynliggjar, 
at  naar  Sogneraadene  se  den  Nytte,  Foreninger  til  Syges 
Pleje  kunne  yde,  de  vistnok  flere  Steder  ville  være  tilbejelige 
til  at  bære  noget  af  Udgifterne. 

Foreningen  til  Syges  og  Saaredes  Pleje  under 
Krigsforhold.  Denne  Forening  er  som  bekjendt  et  Led  i 
den  store  evropæiske  Kjæde  af  indbyrdes  samvirkende  For- 
enin|;er  « under  det  rede  Kors«,  der  have  sat  sig  som  fælles 
Oggave  at  lindre  den  Ned,  der  er  en  nødvendig  Følge  af 
Krigen,  For  at  kunne  give  de  til  dette  Formaal  uddannede 
Kvinder  en  gavnlig  Virksombed  ogsaa  i  Fredstid  har  For- 
eningen dannet  en  Sygepleje-Institution,  der  paatager. sig 
Syges  Pleje  i  Hovedstaden  og  udenfor  denne.  Den  har  dertil 
indrettet  et  Henvendelses- Bureau,  hvorfra  Sygeplejerinder 
kunne  rekvireres  mod  en  af  Bestyrelsen  fastsat  Betaling  (3  Kr. 
for  et  halvt  Døgn,  4  for  et  helt),  der  dog,  navnlig  efterat  et 
aarligt  Tilskud  er  erholdt  af  de  Spanierske  Legater,  paa  Be- 
gjæring  kan  modereres  eller  bortfalde.  Dette  Kontors  Styrelse 
ledes  af  Foreningens  Sekretær,  Baadmand  Abrahams  og 
Overlæge  Hol  mer.  Den  Iste  Februar  1878  begyndte  Insti- 
tutionen sin  Virksom  bed  med  5  Sygeplejerinder,  hvortil  i 
Aarets  Løb  kom  7 ;  gjennemsnitligt  virkede  den  i  Aarets  Løb 
med  9,  der  tilsammen  vare  til  Tjenest«  i  2897  Dage  og  ud- 
førte Sygepleje  i  2222  Dage.  Betalingen  herfor  har  været  i 
1878  7230  Kr.,  der  have  dækket  Udgifterne  ved  Sygepleje- 
afdelingen (den  maanedlige  Lønning  til  Sygeplejerinderne, 
hvortil  kommer  50  øre  udbetalt  til  dem  for  hver  Tjenestedag 
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og  50  øre  henlagt  for  hver  l^enestedag  til  deres  Alderdoms- 
forse^else,  samt  til  AdministratioDsudgifter).  Bestyrelsen  ud- 
taler, -at  den  saavel  fra  flere  af  de  Læger,  i  hvis  Praxis 
Sygeplejerindeme  have  været  anvendte,  som  fra  de  fleste 
Familier,  hos  hvem  de  have  virket,  har  modtaget  saavel 
mundtlige  som  skriftlige  Udtalelser,  af  den  varmeste  Paa- 
skjønnelse  og  Anerkjendelse  af  deres  Tjeneste«,  og  herpaa 
tyder  jo  ogsaa  det  store  Antal  Tjenestedage.  Plejen  har 
fortrinsvis  været  ndfert  i  Kjebenhavn  (hos  83  Familier);  i 
Provinserne  hos  16  FamiUer.  Uddannelsen  sker  for  Tiden 
saaledes,  at  den  sædvanlig  begynder  paa  Almindelig  Hospital; 
her  sættes  Eleverne  ferst  til  at  vaage  i  nogle  Nætter  for  at 
prave,  om  de  knnne  taale  dette;  tbi  man  finder  Personer, 
som  ikke  kunne  sove  om  Dagen  og  disse  vilde  ikke  kunne 
udholde  Tjenesten  og  det  er  bedst,  at  naar  Stillingen  skal 
opgives,  dette  da  sker  saa  tidligt  som  muligt.  Derefter  sættes 
de  under  en  dygtig  Stuekone,  som  altid  gjor  Alt  selv,  og  af 
hvem  de  Syge  passes  fortrinligt;  her  maa  de  saaledes  nøjes 
med  blot  at  se  til  for  at  Grundlaget  kan  blive  godt  Efter 
nogle  Uger  flyttes  de  da  til  en  af  de  store  Stuer  paa  20  Senge 
og  derover,  og  her  lære  de  da  under  flinke  Stuekoner  som 
Assisterende  at  tage  Del  i  Alt  hvad  der  herer  til  Syges  Pas- 
ning. Af' og  til  vejledes  de  da  ogsaa  examinatorisk  ved  en 
Art  Klinik  i  at  lægge  Mærke  til  Forandringer  i  den  Syges 
Tilstand  fra  den  ene  Dag  til  don  anden  og  maa  gjere  Bede 
for  deres  Iagttagelser  ved  Fareisen  af  en  Journal.  Efter  et 
Par  Haaneder  gives  der  dem,  hvis  Vakance  eller  Sygdom 
indtræder  iblandt  Hospitalets  Personale  Lejlighed  til  selv- 
stændigt at  bestyre  en  Stue.  Efter  3—6  Maaneder  overgaa 
de  da  til  en  af  Kommunehospitalets  kirurgiske  Afdelinger, 
hvor  de  assistere  ved  starre  og  mindre  Operationer,  aves  i 
Forbinding  og  i  hvad  der  harer  til  Pasning  af  kirurgiske 
Patienter.  Hvis  ske  kan,  komme  de  derefter  paa  en  medi- 
cinsk Afdeling  for  at  lære  at  kjende  Behandlingen  af  Patienter 
med  tyfoid  Feber  og  audre  akute  Sygdomme,  hvori  der  an- 
vendes Bade.  Uddannelsen  afsluttes  da  efter  et  Aars  Læretid 
med  et  Ophold  i  14  Dage  paa  Fadsels-  og  Plejestiftelsen. 
Der  er  i  Aarhus  dannet  en  Filial  af  Foreningen ;  Sygeplejer- 
inderne erholde  en  noget  lavere  Lan  og  Betalingen  er  lige- 
ledes sat  noget  lavere  for  Ydelsen  af  Sygeplejen,  men  iavrigt 
følges  de  samme  Begler  for  Plejen  som  i  Kjebenhavn.  Ud- 
dannelsen af  Eleverne  sker  paa  det  civile  Sygehus. 

Til   denne   Fremstilling   af  disse  Institutioner  skal  jeg 
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knytte  nogle  Bemærkninger  om  enkelte  Hovedpunkter  i  Or- 
ganisationen. 

Vi  se  da  forst,  at  Sygeplejerinderne  i  Diakonissestiftelsen 
og  Distriktssygeplejeforeningen  bo  i  Anstalterne  og  her  have 
et  Hjem  (Station).  Naar  det  rade  Kors  ikke  har  noget 
saadant,  er  det  vel,  fordi  man  antog,  at  Hovedtilgangen  vilde 
finde  Sted  fra  Hovedstaden,  og  at  Sygeplejerinderne  da  vilde 
foretrække  at  faa  en  maanedlig  Pengeudbetaling  og  bo  hos 
deres  Familie;  men  man  dannede  dog  et  Tilknytningssted 
for  dem  i  Ånmeldelsesbureauet,  hvorfra  de  ikke  blot  tilsiges 
til  Fiejerne,  men  hvorfra  der  ogsaa  vaages  over,  at  de  faa 
Frihed  af  og  til  ved  at  afløses  af  andre,  og  hvorfra  der  i  det 
Hele  feres  et  Overtilsyn  med  dem  og  deres  Virksomhed.  Et 
fælles  Foreningsbjem  forekommer  mig  at  være  at  foretrække, 
naar  der  er  Tale  om  at  fremme  Udviklingen  ar  Sygeplejen 
udenfor  Hovedstaden.  Bestyrelsen  for  Distriktssygeplejerinde- 
foreningen  fremhæver  ogsaa  i  sin  Beretning  for  1878  den 
Glæde  og  Tilfredshed,  hvormed  Sygeplejerinderne  samles  efter 
endt  Gjerning  i  Foreningens  Hjem,  og  et  saadant  Samliv  er 
jo  ogsaa  ikke  blot  oplivende,  men  ogsaa  udviklende.  Det 
er  desuden  betryggende  for  Sygeplejerinden  at  vide,  at  hun, 
naar  hun  kommer  fra  at  have  plejet  Syge  og  ikke  faler  sig 
vel,  hun  da  vil  finde  en  omhyggelig  Pleje  i  Anstalten,  Noget, 
som  Sygeplejerinderne  under  det  rade  Kors  bedre  kunne 
undvære,  fordi  de,  indskrevne  i  Sygekasse,  strax  kunne  ty  til 
Hospital.  Plejer  Sygeplejerinden  fattige  Syge  i  Nærheden  af 
Anstalten,  vil  hun  desuden  herfra  kunne  faa  Kost  og  kunne 
ty  hertil  for  at  faa  laant  Ting,  hun  behaver  til  en  god  Pleje, 
og  BOm  Familien  ikke  har  Raad  til  at  anskaffe,  saasom 
Kranse,  Bækkener,  Lagener  o.  s.  v.  Her  kan  desuden  hendes 
Taj  blive  desinficeret,  naar  hun  har  passet  Patienter  med 
smitsomme  Sygdomme,  og  idet  Gjerningen  ikke  bliver 
noget  selvstændigt  Erhverv  for  den  Enkelte,  vil  Fristelsen 
til  Kvaksalveri  være  mindre;  Befolkningen  vil  vide,  at  den 
med  Sandsynlighed  her  vil  kunne  faa  en  Sygeplejerinde,  idet 
naar  den  ene  ikke  er  fri,  sandsynligvis  en  and^n  er  det,  og 
endelig  kan  hele  Virksomheden  her  lettere  kontrolleres  og 
navnlig  kan  der  sarges  for  at  den  Enkelte  ikke  overaustrænges, 
thi  alle  vore  Anstalter  ere  enige  i,  at  Hviletid  og  en  lille 
Ferie  af  og  til  ere  nadvendige  Betingelser  for  en  ordnet  Virk- 
somhed.  Om  disse  Anstalter  bedst  ere  Filialer  (Stationer)  af 
en  af  de  i  Hovedstaden  bestaaende  Institutioner  eller  aldeles 
selvstændige  stedlige  Anstalter,  derom  kan  der  være  forskjellig 
Mening,  og  det  maa  vel  afhænge  af  de  stedlige  Fprhold;  det 
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forekommer  mig  sandsynligt,  at  i  en  Del  Tilfælde  særlige 
Anstalter,  oprettede  som  Midtpunkter  for  et  Stift  eller  Amt, 
ville  have  adskillige  Fordele;  der  vil  sikkerligt  randt  om  i 
Landet  findes  Kvinder  med  Lyst  og  Anlæg  til  Gjerningen, 
og  som  nok  kunde  være  villige  til  et  Aarstid  at  tage  til 
Hovedstaden  for  at  gjennemgaa  et  Uddannelseskursus,  men 
som,  knyttede  ved  Slægtskabs-  og  Venskabsbaand  til  deres 
Opholdssted,  ikke  have  Lyst  til  at  indtræde  i  kjebenhavnske 
Anstalter  for  maaske  livsvarigt  at  faa  Ophold  et  Sted,  hvor 
de  hverken  have  Slægt  eller  Venner.  Det  er  vel  ogsaa  sand- 
synligt, at  en  Forening,  der  dannes  selvstændigt  paa  et  Sted, 
afpasset  efter  Forholdene,  vil  vække  en  almindeligere  In- 
teresse paa  Stedet  end  en  Filial  eller  Station  af  en  kjeben- 
havnsk  Institution.  Om  særlige  Anstalter  oprettes  eller  Filialer 
af  kjebenhavnske,  vil  imidlertid  være  af  mindre  Betydning, 
uaar  der  blot  overhovedet  gjeres  noget  rundt  om  i  Landet 
for  at  fremme  Sygeplejen,  og  der  er  her  endnu  saa  meget 
at  gjere,  at  der  er  Plads  nok  for  Bestræbelser  baade  fra  den 
ene  og  den  anden  Side. 

Hvad  dernæst  Valget  af  Sygeplejerinder  angaar, 
vil  et  heldigt  Udfaid  af  Bestræbelserne  meget  være  afhængigt 
af,  om  dette  foretages  med  Skjansomhed  eller  ikke.  Mange 
Mennesker  tro,  at  naar  de  blot  have  Lyst  til  denne  Gjer- 
ning,  er  dette  nok,  men  dette  er  en  Vildfarelse.  Af  det  store 
Antøl,  der  sege  Ansættelse  hos  Foreningen  for  Syges  og 
Saaredes  Pleje  under  Krigsforhold  (det  rede  Kors),  vælges 
med  stor  Varsomhed  kun  et  meget  ringe  Antal;  af  Diakonisse- 
Stiftelsens  Beretning  for  1878  ses,  at  9  Pravesestre  udtraadte 
i  Aarets  Lab,  «de  fleste  efter  et  kort  Forsag  i  Gjerningen, 
hvortil  de  ikke  fandtes  skikkede  eller  ikke  falte  Kald*.  Denne 
Varsomhed  i  Valget  er  nadvendig,  naar  man  vil  bevare  An- 
stalterne et  godt  Omdamme.  Lægens  Skjan  om  en  god 
Helbred  er  her  naturligvis  af  stor  Betydning,  da  Gjerningen 
er  meget  anstrængende  og  udkræver  gode  legemlige  Kræfter 
og  desuden  et  vist  Talent,  saa  at  Sygeplejerinden  tager  be- 
hændigt og  ikke  keitet  paa,  hvad  hun  har  at  gjare.  Der 
udkræves  desuden  til  at  udfare  denne  Stilling  god  Sans  for 
Orden,  Omgængelighed  og  mange  andre  Egenskaber,  som 
man  undertiden  ikke  strax  kan  bedamme,  om  de  findes  eller 
ikke  findes,  og  hvorfor  en  Pravetid  er  nadvendig. 

Hvad  endelig  Uddannelsen  angaar,  er  en  omhyggelig 
og  grundig  Undervisning  af  stor  Betydning  saavel  for  de 
Syge  som  ogsaa  for  saadanne  Anstalters  eller  Foreningers 
Fremme  og  Beøtaaen. 
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For  den  Syge  er  det  at  passes  godt  i  svære  Sygdomme 
et  ubetaleligt  Gode.  Ganske  vist  bave  de  fleste  Kvinder  et 
vist  Anlæg  til  at  passe  Syge,  og  Udviklingen  af  dette  Anlæg 
burde  efter  min  Mening  hare  med  til  almindelig  kvindelig 
Dannelse,  fordi  de  fleste  Kvinder  én  eller  flere  Gange  i  deres 
Liv  ville  komme  til  at  passe  Syge,  de  nøje  ere  knyttede  til« 
men  der  er  Forskjel  imellem  Anlæg  og  Kunst.  Mangfoldige 
Mennesker  bave  af  Naturen  Anlæg  til  at  synge,  tegne  o.  s,  v., 
men  det  er  kun  et  ringe  Antal,  der  igennem  methodisk 
Undervisning  udvikler  Anlæget  til  kunstnerisk  Færdigbed« 
Som  Kunst  bestaar  Sygeplejen  i  Pasningen  af  den  Syge  over- 
ensstemmende med  Beglerne  for  en  god  Sygepleje,  derunder 
indbefattet  samvittighedsfuld  Overholdelse  af  Lægens  For- 
skrifter og  skarp  Iagttagelse  af  den  Syges  Tilstand.  Denne 
Kpnst  er  ingenlunde  let  og  udkræver  ikke  ringe  Tænksomhed; 
men  der  kan  ogsaa  udrettes  meget  ved  den;  det  røde  Kors 
vilde  ikke  med  gjennemsnitligt  9  Sygeplejerinder  i  11  Maa- 
neder  have  haft  en  Indtægt  af  over  7000  Kr.,  naar  ikke 
baade  Patienter  og  Læger  havde  fundet,  at  den  herved  ydede 
Hjælp  var  værdifuld.  Og  det  Samme  vil  sikkerligt  finde  Sted 
i  Provinserne,  naar  Befolkningen  dér  ha#  lært  Betydningen 
af  en  god  Sygepleje  i  svære  Sygdomme  at  kjende;  og  saaledes 
vil  da  rimeligvis  Foreninger  udenfor  Kjøbehhavn  ved  at  sørge 
for  en  grundig  Uddannelse  af  Sygeplejerinderne  igjennem  disses 
Virksomhed  kunne  erholde  største  Delen  af  Udgifterne  dæk- 
kede. For  en  Forening  i  en  Provinsby  vil  en  Uddannelse  i 
Byens  Sygehus  være  billigere  end  ved  at  sende  de  Paagjæl- 
dende  som  Elever  et  Aar  til  Kjabenhavn,  men  jeg  betvivler, 
at  der  vil  kunne  naas  dér  det  Samme  som  ved  et  saadant  Op-*- 
hold  her,  fordi  Provinssygehuset  ikke  med  den  bedste  Villie 
vil  kunne  forskafife  Eleven  den  samme  Lejlighed  til  flersidig 
Uddannelse.  Hvad  Hospitalernes  Villighed  angaar  til  at  ind- 
rømme Elever  fra  Provinserne  Lejlighed  til  at  uddanne  sig  i 
disse,  antager  jeg  det  for  sandsynligt,  at  de  i  Sagens  Inter- 
esse ville  være  villige  hertil,  naar  Foreningerne  i  deres  Hen-^ 
vendelse  til  Bestyrelserne  tilbyde  at  betale  Udgiften  ved  For- 
plejningen, saaledes  som  denne  ydes  til  Hospitalets  Funktion- 
nærer.  Da  en  saadan  Elev  desuden  skal  have  Bolig  i  Byen, 
Vask  og  Klæder  ville  Udgifterne  næppe  kunne  anslaas  til 
under  6—700  Kr.  for  et  Aar;  men  har  man  været  heldig  i 
Valget,  ville  de  hafte  Udgifter  nok  senere  fuldstændigt  betale 
sig,  thi  her,  som  saa  ofte  ellers,  ville  Penge,  anvendte  til 
Uddannelse,  i  Tiden  forrente  sig  godt.  Dem,  af  hvem  det 
fortrinsvis  vil  afhænge,  om  hele  denne  Sag  skal  nyde  Frem- 
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gang,  er  Lægerne;  men  der  er  heller  Ingen,  der  bedre  end 
de  vil  kunne  se  Sagens  Betydning.  Sygeplejen  er  jo  som 
Kunst  Lægekunstens  Medhjælp;  jo  mere  den  addannes,  desto 
mere  vil  dette  komme  Lægekunsten  til  Oode. 


TaBMS  ehinieoå. 

Efter  Dr.  A.  Becker  i  Bonn.    (Berl.  klin.  Wochenschr.    Nr  6.    1880.) 


De  almindelige  Eininpræparaters  Anvendelse  steder  ofte  paa 
Modstand  dels  paa  Grand  af  deres  hejé  Pris  og  navnlig  i 
Bernepraxis  paa  Grund  af  den  bitre  Smag;  jævnlig  kastes  de 
desuden  op  igjen  af  Barnene,  ikke  alene  den  ferste  Gang 
møn  oftere.  For  at  undgaa  disse  Ulemper,  navnlig  den  bitre 
Smag,  anbeialede  Prof.  Binz  Forf.  at  brage  det  garvesure 
Einin.  Denne  Forbindelse  har  været  kjendt  i  flere  Aartier, 
er  bleven  meget  omtalt  og  tidligere  ogsaa  anvendt  temmelig 
meget.  Man  har  troet,  at  dette  Middel  udfoldede  baade  Ei- 
ninets  og  Garvesyrens  Virkning,  og  i  1872  fandt  der  en 
levende  Diskussion  herom  Sted  i  Pariserakademiet,  hvorved 
meget  foranderlige  Meninger  kom  frem,  men  noget  positivt 
Resultat  af  den  lange  Diskussion  opaaede  man  ikke. 

Forf.  mener,  at  Garvesyren  her  ikke  har  nogen  ligefrem 
therapevtisk  Værd:  vil  man  give  Einin  som  feberstillende 
Middel,  er  der  i  for  sig  ingen  Grund  i  at  give  det  som 
et  vanskeligt  oplaseligt  Salt,  og  vil  man  have  Garvesyrens  Virk- 
ning i  Tarmkanalen,  er  det  urimeligt  at  binde  den  til  Einin. 
Det  garvesure  Einins  Fortrin  beror  paa,  at  det,  naar  det  er 
rigtigt  tilberedt,  er  uden  Smag,  idet  det  kun  i  yderst  ringe 
Mængde  oplåses  i  almindeligt  Vand  eller  Spyt.  Men  deraf 
kunde  man  let  formode,  at  det  kun  med  Vanskelighed  resor- 
beredes, og  i  saa  Fald  maatte  dets  Virkning  være  meget 
upaalidelig,  thi  Eininsaltenes  Virksomhed  staar  saa  temmelig 
i  Forhold  til  den  Lethed,  hvormed  de  fra  Tarmkanalen  komme 
over  i  Blodet.  Forf.  foretog  derfor  først  nogle  Forsag  paa 
sig  selv  med  Hensyn  til  det  garvesure  Einins  Resorption: 
han  tog,  naar  der  ikke  var  meget  Indhold  i  Maven,  lOCenti- 
gram  garvesurt  Einin  og  umiddelbart  derefter  50  Eubikctm. 
Madeira  eller  25  Eubikctm.  ren  Eognak;  efter  15  Minutters 
Forlab  kunde  Einin  da  tydelig  paavises  i  Urinen.  Forseget 
lykkedes  mindre  godt,  naar  ban  istedetfor  de  nævnte  stærke 
Alkoholpræparater  valgte  sad  Tokayer.   Forf.  mener,  at  Alko- 
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holen  ved  sin  stimolereDcle  Virkning  paa  Mavens  opsugende 
Kar  bevirker  en  Udvidning  af  disse  og  derved  letter  Resorp- 
tionen; i  ethvert  Fald  kan  man  ikke  tænke  pa^  en  ligefrem 
Opløsning  af  Eininsaltet  ved  Alkoholen,  da  det  kun  er  lidet 
opløseligt  heri,  om  end  noget  lettere  end  i  Vand.  Den 
i  Maven  tilstedeværende  Saltsyre  bidrager  sikkert  sit  til 
Resorptionen :  kommer  man  nemlig  lidt  af  Saltet  i  et  Reagens- 
glas og  ryster  det  med  Vand,  er  en  Opløsning  af  Saltet  næsten 
ikke  kjendelig,  men  foregaar  tydelig,  naar  man  tilsætter  en 
Draabe  Saltsyre  (der  dannes  da  let  opløseligt,  saltsurt  Kinin 
og  Garvesyren  bliver  fri),  og  der  er  al  Orund  til  at  antage, 
at  den  samme  Proces  foregaar  i  Maven.  At  det  garvesure 
Kinin  resorberes,  er  godtgjort  med  Sikkerhed,  om  det  end 
sker  langsommere  end  ved  de  andre  Præparater. 

Derefter  har  Forf.  anvendt  Midlet  i  forskjellige  Sygdoms- 
tilfælde, Brystkatarrh  med  Feber  hos  Børn,  Trigeminusnev- 
ralgier  og  Kighoste,  i  det  Hele  med  tilfredsstillende  Resultat. 
Navnlig  anbefaler  han  Kighostens  Behandling  med  Kinin, 
hvorved  dens  Heftighed  mildnes  og  dens  Varighed  forkortes. 
Af  det  garvesure  Kinin  maa  formedelst  den  forholdsvis  ringe 
Kininmængde  altid  tages  mere  end  af  de  andre  Præparater 
(i  Kighosten  2  Gange  daglig  15  Centigram  for  hvert  Aar, 
Barnet  tæller).  Forf.  har  aldrig  set  D lemper  heraf;  tværtimod 
faa  Børnene  god  Appetit,  og  den  hyppig  tilstedeværende  Op- 
kastning bliver  snarere  mildnet  end  fremkaldt.  Kininet  virker 
vel  ikke  saa  slaaende  i  Kighoste  som  i  Malaria  eller  ved 
visse  høje  Temperaturer,  det  varer  flere  Dage  inden  Virk- 
ningen viser  sig,  men  prøver  man  saa  at  høre  op  med  Midlet, 
vil  man  snart  føle  sig  overbevist  om  dets  Nytte  og  vende 
tilbage  til  det. 

Skal  det  garvesure  Kinin  rigtig  trænge  ind  i  Børnepraxis 
vil  dog  maaske  en  Forandring  i  dets  Fremstilling  være  nød- 
vendig: den  tyske  Farmakopé  foreskriver,  at  det  tilberedes 
ved  Fældning  af  en  sur  Opløsning  af  det  svovlsure  Salt  ved 
Garvesyre,  Udvaskning  med  en  ringe  Mængde  Vand  og  Ind- 
tørring  ved  svag  Varme,  Men  ved  denne  Methode  er  det 
meget  vanskeligt  at  faa  al  Svovlsyren  vasket  ud,  saa  at  Præ- 
paratet vil  indeholde  noget  opløseligt  og  derfor  bittert  sma- 
gende svovlsurt  Kinin.  Forf.  benyttede  derimod  et  Præparat 
fremstillet  af  Farmakopéens  svagt  basiske  saltsure  Kinin  ved 
en  Fældning  ved  Hjælp  af  garvesurt  Ammoniak;  ved  paa- 
følgende Udvaskning  Qærnes  let  al  Saltsyren ;  Præparatet  havde 
ogsaa  kun  en  ganske  ubetydelig  bitter  Smag  og  toges  af 
Børnene  uden  Indvending,  udrørt  i  Sukkervand. 
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Denne  FremstilliDg  af  det  altid  amorfe  garvesure  Einin 
Ted  Hjælp  af  det  smukt  krystallinske  saltsure  Kinin  gjer 
maaske  Midlet  unødvendigt  dyrt.  Kerner  bar  som  bekjendt 
fremstillet  et  kemisk  rent,  amorft  saltsurt  Kinin,  som  ved 
Fældning  med  garvesur  Ammoniak  leverer  et  garvesurt  Kinin, 
som -ved  sit  Udseende,  kemiske  Forhold  og  ringe  Smag  aldeles 
ligner  det  ved  Hjælp  af  det  krystalliserede  Salt  fremstillede. 
Virkningen  maa  formodentlig  ogsaa  være  den  samme,  men 
da  Kigbosteepidemien  var  forbi,  da  Forf.  lærte  det  at  kjende, 
har  han  ikke  videre  Erfaring  om  det.  Forskjellen  i  Pris 
imellem  det  rene  krystalliserede  saltsure  Kinin  og  det  amorfe 
(henholdsvis  400  Mk.  og  40  Mk.  pro  Kilo)  er  saa  betydelig, 
at  det  vel  er  værd  at  fbrsege.  Man  maa  ikke  glemme,  at 
det  garvesure  Salt  indeholder  forholdsvis  mindre  af  den  virk- 
somme Basis  end  de  andre  Præparater;  imedens  det  svovlsure 
Kinin  indeholder  henimod  74  pCL  vandfrit  Kinin,  indeholder 
det  garvesure  (naar  al  Kininen  skal  være  mættet)  kun  24,7  pCt. 

Da  Erfaringen  lærer,  at  de  bedste  Midler  kunne  komme 
i  Miskredit  ved  urigtig  Brug,  skal  Forf.  til  Slutning  udhæve: 

1)  det  garvesure  Kinin  skal  fremstilles  af  rent  Kinin  og  maa 
ikke   indeholde   noget  af  de   mindre  væsentlige  Alkaloider; 

2)  Dosis  maa  paa  Grund  af  den  mindre  Kininmængde  være 
større,  mindst  en  halv  Gang,  end  af  de  krystalliserede  Salte; 

3)  for  at  lette  JResorptionen  bør  samtidig  gives  Vin;  4)  hvis 
Patienten  er  at  formaa  til  at  tage  de  ofncinelle  krystalliserede 
Salte,  maa  de  paa  Grund  af  deres  sikrere  Virkning  fore- 
trækkes. 


Lagenes  Bakektsse. 

Regn9kab  f«r  1879. 

Indtægt: 

5  pCt.  af  87700 4386,00  0 

4Vf  pCt.  af  60000 2700,00   - 

4  pCt.  af  14200 628,00   - 

Kontingenter 6266,00   • 

Henter  i  Sparekassen •  20,66   - 

Kassebeholdning  fira  1878 '.  3,i3   - 

"  i292i>  0. 

Udgift: 

Indkjøb  af  Obligationer 4980,S4  0. 

Pensioner 7370,80   - 

Administration  m.  m 811,27   - 

12662,91  0. 
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Ba4get  hr  1880. 

Eassebdholdning 259,06  0. 

6  pCt   af  87700 4385,00   - 

4Vj  pCt.  af  60000 2700,00  - 

4  pCt.  af  19200 768,oo   - 

8112,08  0. 
-^  Administration 860,00   - 

7762,0S  0. 
der  fordeles  saaledes: 

2  Enker  å  90  Kr.  90  0 181,90  0. 

Linds  og  Koleralegatet 196,00   - 

61  Enker  &  86  Kr. 5246,00    - 

19  Enker  li  76  Kr ■  1440.00   - 

7063,90~ør 

som  dragne  fra  7752/«  0.  give  688,88  0.,  hvoraf  3  nye  Enker  k  76  Kr. 
faa  238  Kr.,  og  derefter  de  22  lavest  pensionerede  Enkers  Pensioner 
hæves  til  86  Kr.,  hverpaa  alle  88  Enkers  Pensioner  hæves  til  88.  De 
ndover  20  Kr.  pr.  Medlem  betalte  Kontingenter  henlægges  til  et  Re- 
servefond. 

Wtnklers  Legtt, 

Renten  af  Kapitalen  (20250  Kr.)  er  fordelt  til  10  Distriktslæge- 
Enker  med  90  Kr.  til  hver. 

SlmoBseng  Legat. 

Renten  af  Kapitalen  (4050  Kr.)  er  fordelt  til  2  Enker  med  118  Kr. 
til  hver. 

T«fts  Legtt. 

Renten  og  Kapitalen  (7500  Kr.)  er  fordelt  til  8  Enker  med  98  Kr. 
til  hver. 

FrUs's  Legtt. 

Renten  af  Kapitalen  (4500  Kr.)  er  fordelt  til  2  Enker  med  98  Kr. 
til  hver. 

Baagi  Legtt 

Renten  af  Kapitalen   (8000  Kr.)  er  tilfalden  en  Enke  med  150  Kr. 

QeBertirtntnllng  den  Itto  Mtrts  1880  Kl.  0. 
Dirigent:  OverlsBge  F.  Trier. 

Overlæge  Poulsen  fremlagde  det  reviderede  Regnskab,  for  hvilket 
gaves  Decharge,  og  meddelte  en  Oversigt  over  det  forløbne  Aar.  10  nye 
Interessenter  vare  indtraadte,  4  døde  og  2  ndtraadte.  3  nye  Enker 
vare  tilkomne  og  7  døde^  saa  at  Enkernes  Antal  den  Iste  Januar  1880 
var  86. 

Prof.  Drachmanns  Forslag  (se  Ugeskr.  f.  L.  af  2 Ide  Febr.  1880) 
vedtoges  i  følgende  Form: 

1)  Forandringer   i  Lovene  kunne  kun  vedtages  paa  den  ordentlige, 
aarlige  Omeral forsamling. 

2)  Til  Lovforandringers  Vedtagelse  udfordres  en  Majoritet  af  Vs  af  de 
af(^vne  Stemmer. 

Ved  Valg  af  Bestyrelse  valgtes  Overlæge,  Dr.  med.  F.  Trier  og 
Kommunelæge  Ulrik;  til  den  ved  Dr.  Ulriks  Fratræden  ledigblevne 
Revisorpost  Prof.  Drachmann  og  til  Kæiserer  prakt.  Læge  £.  Kiær. 
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fJiientøttelsMfereiiigei  fer  iuske  hmgtn  ttmmgtnåt 

Eaker  iig  ferftldreløse  Bøn« 


Begaskah  ftr  Aarei  I87*« 

Indtægt: 

Kr.    0. 

Kassebeholdning  Iste  Januar 102.  92 

Bidrag  fra  157  Medlemmer 1700.     • 

Gaye  fra  Kommerceraad  Heymann,  Kjøbenhavn 200.     • 

Gave  fra  prakt  L»ge  Mfinster,  Kjøbenbayn 50      • 

Renter   . 62.  13 

Gevinst  ved  en  Obligations  Ombytning   •  .  .  • ^.  .        2.    9 

Snmma:  2117.  U 
Udgift: 

UnderstøUelser  k  100  Er.  til  8  Enker 800.     • 

Understøttelser  k  50  Kr.  til  17  Enker 850.     • 

Eztraordin«r  Understøttelse  til  1  Enke 80.     • 

1  Kreditforenings  Obligation  (Kommerceraad  Hejmanns  Gave)  200.     • 

Tryknings-  og  Averteringsomkostninger 28.  66 

Porto 17.  22 

8umma:  1925.  88 

Foreningen  ejede  den  81te  December  1879: 

Kassebeholdning ....•,. 191.  26 

Hjælpefondet 400.     • 

Partikulier  Nicolajsens  Gave 400.     • 

Kommerceraad  Heymanns  Gave 200.     • 

Snmma:  1191.  26 
Bidragene  ere  indkomne  som  fji^Iger: 

Kjøbenhavn: 

Adler,  prakt.  Laoge • 10  Kr. 

Beck,  Korpslæge 10  — 

Bentsen,  prakt.  Læge 10  — 

Berg,  Korpslæge 10  — 

Bjerring,  prakt.  Læge 10  — 

Borberg,  prakt  Læge 10  — 

Borch,  Dr.  med 10  — 

Brammer,  prakt.  Læge 10  — 

Brandes*),  Overlæge 10  — 

Bremer,  prakt  Læge 10  -* 

Bndde,  Dr.  med 10  — 

demensen.  Overlæge 10  — 

Colstrop,  Overlæge 10  -~ 

Dahl,  Kommunelæge 10  — 

Drachmann«  Professor 1^  — 

')  Repræsentant 
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Feilberg,  prakt.  Læge *, 10  Kr. 

Gerber,  Skibslæge • 10  ^- 

Haslund,  Dr  med • .  10  — 

Hemme,  Kommunelæge 10  — 

Hempel,  prakt.  Læge 10  — 

Hertel,  Kommunelæge i 10  — 

Herte],  prakt.  Læge 10  — 

Hirschsprung,  Overlæge 10  — 

Holmer,  Overlæge 10  — 

Hygom,  prakt.  Læge 10  — 

Johnsen,  prakt.  Læge • 10  — 

Krarup,  prakt.  Læge 10  — 

Laub,  Korpslæge 10  — 

Leyison,  Dr.  med 10  — 

Levy,  praklj^Læge 10  — 

Lund,  Konferentsraad 10  — 

Lnnd,  prakt.  Læge 10  — 

Meyer,  H.  V.,  prakt.  Læge 20  — 

Meyer,  Reservekirurg t • 10  — 

Mundtf  prakt.  Læge «  10  — 

Møller,  prakt.  Læge 10  — 

Nebelong,  Hofinedikus  *• 10  — 

Nyrop,  prakt.  Læge 10  — 

Ortmann,  prakt.  Læge 10  — 

Otto,  Etatsraad 10  — 

Philipsen,  Kommunelæge .  10  — 

Poulsen,  Overlæge 10  •— 

Raaschow,  prakt.  Læge 10  — 

Rahlff,  Korpslæge 10  — 

Reisz,  Overlæge 20  — 

Risom,  prakt.  Læge tO  — 

Rudolph,  Justitsraad 20  — 

Salomon,  Stabslæge 10  — 

Salomonsen,  M.,  Dr.  med. 10  -— 

Salomonsen,  Kommunelæge 10  — 

Saxild,  Dr.  med 10  — 

Bchiødte,  prakt.  Læge 10  — 

Schutz,  Etatsraad 10  — 

Siemsen,  prakt«  Læge , 20  — 

Stadfeldt,  Overaccoucheur 10  —• 

Stage,  Kommunelæge 10  — 

Stockfleth,  Kommunelæge 10  — 

Storch,  prakt.  Læge )0  — 

Storch,  Dr.  med. 10  — 

Studsgaard,  Overlæge 10  — 

Trier,  Overlæge , 10   — 

Trier,  Dr.  med 10  — 

Ulrik,  Kommunelflpge , 10  — 

Vfthl,  Underbibliothekar 10  — 

Wanscher,  Dr.  med     « 10    — 

Warming,  prakt.  Læge 10  — 

Wiinstedt,  Kommunelæge 10  — 

Zachariæ,  Karantænelæge .  10  — 

Ørum,  prakt.  Læge 10  — 

Sum:    730~k7. 
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Kjøbenhavns  Amt: 

Barfod,  prakt.  Læge,  Prederi&sberg 10  Kr. 

Bendz,  prakt.  Læge,  GI.  Kongevej  • 10  -^ 

Brodersen,  prakt.  Læge,  Lyngby 10  — 

Giersing,  fliv.  Stiftalæge,  Frederiksberg 10  — 

Hammer,  prakt.  Læge,  Roskilde 10  — 

Hannover,  Professor,  GI.  Kongevej 10  — 

Holm^),  prakt.  Læge,  GI.  Kongevej 20  •— 

Jacobj,  Reservelæge,  Frederiksberg 10  — 

Matthiessen,  Distriktslæge,  Kjøge 10  — 

Otto,  Læge  ved  Sygehjemmet 10  — 

Prieme,  Jnstltsraad,  Frederiksberg 20  — 

Sam:  130  Kr. 

Frederiksborg  Amt: 

Albrethsen,  prakt.  Læge,  Vexø 10  — 

Brorson,  Korpslæge,  Helsingør • 10  — 

Cold,  Distriktslæge,  Frederiksværk 10  — 

Jørgensen,  Overlæge,  Helsingør 10  — 

Klii^g^berg,  Distriktslæge,  Esbønderup 10  — 

Knudsen,  prakt.  Læge,  Helsingør. 10  — 

Matthiesen,  prakt.  Læge,  Hellebæk 10  — 

Rode,  prakt.  Læge,  Klætorp    , 10  — 

Vahl';,  Forstander,  Jægerspris 10  — 

Bom:  90  Kr. 

Holbæk  Amt: 

Berg,  Distriktslæge,  Njkjøbing 10  Kr 

Herschend,  prakt.  Læge,  Kallondborg .  10  — 

Lund,  prakt.  Læge,  Onsbjerg 10  — 

Schonboe'},  Distriktslæge,  Kallnndborg 10  — 

Sell,  prakt.  Læge,  Tersløse 10  — 

Sønderup,  prakt.  Læge,  Nyrup 10  — 

Tolderlund,  Fysikus,  Holbæk 10  — 

Sum:  70  Kr. 
Sorø  Amt: 

Bølling,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  — 

Gjellerup,  Akademilæge,  Sorø 10  — 

Hasse  ^),  Distriktslæge,  Slagelse 10  »- 

Werner,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  ~ 

Sum :  40  Kr. 
Præstø  Amt: 

Borre ^),  prakt.  Læge.  Faxe 10  Kr. 

Ffirste,  Overlæge,  Oringe 10  — 

Ingerslev,  prakt.  Læge,  Præstø 10  — 

Knudsen,  Fysikus,  Næstved  .  .  « 10  — • 

Petersen,  Stiftalæge,  Vallø 10  — 

Reinhard,  Distriktslæge,  Præstø 10  — 

Sehlotfeidt,  prakt.  Læge,  Everdrup 10  — 

Wellmann,  prakt  Læge,  Lundby 10  — 

»um :  80  Kr. 
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Maribo  Amt: 

Benzon,  prakt.  Læg^e,  Nykjøbing  •.•..*. 20  Kr. 

Hansen,  prakt.  Læge,  Sazkjøbing 20  — 

Rostrup,  prakt.  Læge,  Stnbbekjøbing 15  — 

Btrackmann'),  prakt.  Lwge,  Njkjøbing   .  •  « •  .  20  — 

Wilhjelm,  prakt.  Læge,  Maribo  •••.. 20  — 

Sum:  95  Kr. 

Odense  Amt: 

Blicher,  Distriktslæge,  Mtddel&rt 10  K^. 

Gleerup  ^),  prakt.  Læge,  Aarup 10  — 

Helweg,  Stadslæge,  Odense • 10  — 

Lawætz,  prakt.  Læge,  Assens 10  — 

Trantner,  prakt  Læge,  Bogense 10  — 

Sum:  50  Kr. 

Svendborg  Amt: 

Petersen*),  prakt.  Læge,  Svendborg  ..••...•..• 10  Kr. 

Røse,  Distriktslæge,  Rudkjøbing .  .  .  10  — 

Sum:  20  Kr. 

Hjørring  Amt: 

Kopp,  prakt  Læge,  Frederikshavn 10  Kr. 

Poulsen'),  Distriktslæge,  Saltum 10  — 

Siyn:  20  Kr. 

Aalborg  Amt: 

Boisen,  Stadslæge,  Aalborg 10  Kr. 

Brodersen,  prakt  Læge,  Nørresundby 10  — 

Heiberg,  Sygehuslæge,  Aalborg • 20  — 

Levin,  Distriktslæge,  Farsø 10  — 

Lorentzen'),  prakt.  Læge,  Aalborg 10  — 

Lytken,  prakt  Læge,  Aalborg 10  — 

Petræus,  Distriktslæge,  Nibe 10  — 

Sum :  80  Kr. 

Viborg  Amt: 

Andersen,  prakt  Læge,  Viborg 10  Kr. 

Berg,  Justitsjraad,  Viborg • 10  — 

Gad,  Overlæge,  Viborg 10  — 

G()tz8che'},  prakt.  Læge,  Bjerringbro 10  —> 

Heiberg,  Distriktslæge,  Viborg 10  — 

Melskens,  Korpslæge,  Viborg • 10  — 

Sum :  60  Kr. 

Randers  Amt: 

Brodersen,  Distriktslæge,  Randers • 10  Kr. 

Hansen,  Sygehuslæge,  Randers 10  — 

Krohn,  prakt  Læge,  Rønde 10  — 

Langballe,  prakt.  Læge,  Randers .  10  — 

Lassen,  prakt.  Læge,  Randers 10  — 

Storm,  Distriktslæge,  Rosenholm 10  — 

Sum:  60  Kr. 
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Aarhus  Amt: 

Agier,  prakt.  Læge,  Odder 10  Kr. 

Ditzel  >),  Kancelliraad,  Frijsenborg 10  — 

Holm,  Overlæge,  Aarhus 10  — 

Klee,  prakt.  Læge,  Silkeborg 10  — 

Kuhlman  D,  Distriktslæge,  Skanderborg 10  — 

Sch&ffer,  prakt.  Læge,  Odder «. 10  — 

Weis,  Fysikus,  Aarhus' 10  — 

Sum:  70  Kr. 

fiingkjøbing  Amt: 

Faber,  prakt-  L»ge,  Holstebro 10  Kr. 

Feilberg,  prakt.  Læge,  Herning 10  — 

Holst*),  Fjsikus,  BingkjObiog 10  — 

Krag,  Distriktslæge,  Holstebro 10  — 

Melchiorsen,  Distriktslæge,  Ringkjøbing 10  — 

Wedel,  Distriktslæge,  Herning .  .  .  10  — 

Sum:  60  Kr. 

Vejle  Amt:  « 

Beck  >),  Distriktslæge,  Kolding .     .  16  Kr. 

Sum:  15  Kr. 
Bibe  Amt: 

Kjær,  prakt.  Lsege,  Bibe 20  Kr. 

Petersen'),  prakt*  Læget  8'*  Andst .  .  .  10  — 

Sum:  30  Kr. 
Marts  1880. 

Boisen.        Cold.        Ingerslev.        Poulsen.        Bøse. 


Foreningen  har  i  1 879  mistet  2  Medlemmer  ved  Døden,  og  1  Medlem 
har  udmeldt  sig.  —  Siden  Njtaar  1880  er  1  Medlem  død  og  2  ere  ud- 
traadte;  derimod  har  Foreningen  haft  Tilgang  af  følgende  Antal  Med- 
lemmer: Kjøbenhavns  Amt  1,  Frederiksborg  Amt  2,  Holbæks  Amt  2, 
Sorø  Amt  10,  Præstø  Amt  8,  Odense  Amt  2,  Svendborg  Amt  4,  Thisted 
Amt  6^  Aalborg  Amt  1,*  Viborg  Amt  2,  Banders  Amt  4.  Hele  Med- 
lemsantellet  er  189.  -^  . 

Præstø,  den  1ste  Marts  1880. 

V.  Ingerslev. 


NerTesiramDing  Tei  (raTiuailsk  Laiuhei.  Duplaj  (BuII.  et  Mém.  de 
la  Soe.  de  Chir.  de  Paris  1878.  IV.  Bd.  S.  773)  meddelte  i  det  kirur- 
giske Selskab  i  Paris  følgende  Iagttagelse  af  Blum:  En  25-aarigMand 
havde  2  Maaneder  tidligere  stukket  sig  i  Underarmen  med  en  Kniv. 
Saaret  var  lægt  i  Løbet  af  10  Dage.  Arret  var  paa  Underarmens  BOje- 
'side  nær  ved  Albuen,  krydsende  Forløbet  af  N.  median,  og  N.  radial. ; 
det  var  meget  ømtaaligt  ved  Beføring.  Huden  paa  Underarmen  og 
Haanden  var  rød  og  glinsende,  ligesom  marmoreret,  Underarmens  Musku- 
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latur  afmagret,  de  af  N.  radial,  forsynede  Muskler  (med  Undtagelse  at 
Supinatoreme)  samt  Fingrenes  Bøjemnskler  rare  paretiske.  Han  klagede 
over  borende  og  jagende  Smerter  i  Underarmen,  tæt  op  mod  Arret  var 
Hnden  oyer  Stammen  af  N.  radial,  hjperæsthetisk,  i  Albnbøjningen  var 
N.  median,  meget  ømtaalig  for  Tryk,  endvidere  var  Partiet,  hvor 
N.  radial,  udbreder  sig  paa  Underarmen  og  Fingrene  anæstbetisk.  Efter 
en  firagtesløs  Behandling  med  Elektricitet,  blev  der  under  Narkose  fore- 
taget en  Operation,  hvorved  N.  median,  og  radial,  bleve  dissekerede  ud 
paa  det  Sted,  hvor  Arret  befandt  sig;  der  fandtes  intet  Nevrom,  ingen 
Sammenvoxning  med  Arret,  kun  var  Stammen  af  N.  radial,  meget  rød. 
Begge  Nerver  bleve  strammede  med  javn  Kraft.  Allerede  samme  Dags 
Aften  var  Hudfølelsen  vendt  tilbage  paa  de  tidligere  anæsthetiske  Par- 
tier, og  snart  vår  ogsaa  Lamheden  i  Musklerne  (med  Undtagelse  af 
Strækkemuskleme  hævet).  Kun  paa  Rygsiden  af  Tommelfingeren  og 
over  1ste  Mellemhaandsben  vedblev  Anæsthesien  at  holde  sig. 

Duplay  selv  saa  en  ung  Mand,  hos  hvem  der  efter  et  St»k  i 
Underarmen  tæt  ved  Os  pisiforme  havde  udviklet  sig  Parese  og  Atrofi 
af  Haandens  Muse.  interossei  og  Musklerne  til  den  lille  Finger  (Hypo- 
thenar).  De  dissekerede  N.  ulnaris  ud  tæt  ved  Arret,  eztirperede  et 
lille  Fibrom  paa  Senen  af  M.  flexor  carpi  ulnaris  og  strammede  Nerven, 
der  havde  et  normalt  Udseende.  Allerede  Dagen  ofter  Operationen 
viste  der  sig  nogen  Kontraktionsevne  i  de  paagjældende  Muskler,  og 
senere  frembragte  Anvendelsen  af  Elektriciteten  en  yderligere  Bedring, 
men  Patienten  afbrød  Kuren,  førend  der  var  opnaaet  fuldstændig  Hel- 
bredelse. (Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.50«    1879.) 


Albked.    Kommunelæge  P.  A.  T.  Iversen  er  efter  Ansøgning  ent- 
lediget  som  Kommunelæge  fra  den  1ste  Marts. 


KvBstltatlfD«     Gand.  med.  &  chir.  v.  H arten  er  konstitueret  som 
Kommunelæge. 


TakiDcei  -  Posten  som  Kommunelæge  i  Kjøbenhavns  Ilte  Hoved- 
distrikt,  Lægedistriktet  B,  bliver  ledig  1ste  Maj  og  at  besætte  ved  Kon- 
stitution. Ansøgninger  modtages  inden  31te  Marts  i  Overpræsidentens 
Sekretariat« 


Det  me4iclBftke  Selskab  1  KJtbeoliafnt  Møde  Tirsdag  den  16de  Marts 
1880  Kl.  7. 

Bestyrer  af  Meteorologisk  Institut  Hr.  Kaptejn  Hoffmeyer:  En 
Meddelelse  om  Maalingen  af  Luftens  Fugtighedsgrad  og  Fremvisning 
af  et  for  Sygestuer  dertil  egnet  Instrument. 

De  Herrer  Dr.  med.  Mourier  og  Dr.  med.  Giersing:  Om  Pro- 
Btitutionsspørgsmaalet  i  Almindelighed  og  om  Visitationsspørgsmaalet  i 
Særdeleshed. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  ^øbenliaYi). 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  Schlelsoen  „Ugentl.  Oversigt'^ 

18M.        Ugen  fra  den  18  Pebniar  til  den  2  larts.        M,%. 

Fra  Kjdbenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  2  Marts  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

929  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

SkaaUfiopper 

Kæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssygo 

Strubehoste  .  * 

Kighoste 

Faaresjge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfas 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  .  .  .  • 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber .  • 

Brystkatarrh • 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Aknt  Ledderhevmatisme .  .  • 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gronorrhe c 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfodt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab • 

Brændevmssygdom 

Tilsammen  .  .  . 
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1^'ra  Sklbo  viuk  Bhodon  ero  tS  de  oven&r  aogivno  SygdoDune  anmeldt: 
Gonorrhe  1  Timslde. 

Under  „andre  Parsoter"  ere  opforte  følgende  i  den  fortebne  Uge 
amueldte  Tilfælde:  Coniunctivitia  i,  Zona  S,  Urticaria  1,  Erythem  1 
og  Fniimcolosis  1  Tilmlde. 

TdlrftiheKtM.  Mildt  Vejr  med  lavt  Barometer,  stærke,  vestlige 
Vinde,  Regn-  og  Snebyger  hver  Dag. 


Samtlige  Dedsfald  i  Ugen  til  den  2  Marts,  fordelte  efter 
Dedsaareager  og  Aldersklasser. 


I.    FvNlcr. 

Kopner 

MnBlinger 

Skarlageneféber  .... 
Ondartet  Ealssjge  .  . 

Strubehoste 

Kighoste 

T>toid  Feber 

fjLBUtbematisk  Tjfus . 


Djrislce  Giite 

Erhverret  Sjfilis 

Mediedt  83'^ 

BrsendoTijiBsygdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Dwl  af  Drik  ...... 

III.    KtulllnllMelle  SjglMdHC 


Eiertelsfge   . 
Alut  Sjæroei 


EjæroeTandsot 

Akut  SUliærtuberkolose  .... 

Lungeerindgot    

Tnbwkuloee  i  andre  Organer. 
Kræft 


Indeni,  Kolera  og  akut  Diairhe .  . 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  . 

Biurselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldiéber 

Grippe 

Akut  Leddeihevmatdsme 

Andre  Farsoter .^ 

Tilsammen  .  . 


Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Skørbng 

Ånsemi 

IT.    TtldMBne  Dtlsaanager. 

Fald  og  Knnsning 

Drukning 

Andre  uh^kkel^e  Hændelser  .... 
Selvmora 

y.    DaBBelscsfeJI 

TI.    Lokale  OrgaBsygdomme. 

Hjæmebetændelse 

Apoplexi 

Kroniske  Hjernesygdomme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  Mundklemmo  .  .  .  . 

Konvulsioner 

Kroniske  Bygmarvssygdomme   .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Brystkatarrh,  akut  Bronkitis  .  .  .  . 
Efipillær  Bronkitis  og  katairhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  Hjærtesvgdom 

Bughindebetændelse 

Tannslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom ' .  .  . 

Nyre-  og  Blæresten 

Andre  kroniske  Underlivssygdomme 
Andre     Sygdomme     i    inovendige 

Organer  

TIL    SjidtBime  I  de  jdre  Dele    .  .  . 

Till.    Andre  hyppige  Dtdsaariager. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smaabem 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
Uangiven  og  slet  specinceret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling  .  .  .  .  . 

Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfedsler  og  Vielser  i  U^en  til  d.  2  Marte. 
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H      AamsTkninger. 


Skaal  kopper  .  • 
Mailiogei  .  .  ■ 
SkatUgensfeber 
Ondartet  HftlMfg« 
Stnibeboate  .  ■ 
Kighoste  .  ■  ■  ■ 
Faareafge  .  .  . 
Gwtriak  Feber 
.  Tyfoid  Feber  . 
Exanth.  ^J{m  . 
Blodgang .... 
Anatiak  Kolers 
Indeol.  Solen  og 

ak  at  DianJ 
Aiui^-  og  anden 

yandrerosei 
Baraelfeber . 
Ondartet  Saarieber 

Eoldbber 

BrjBtkatarrh  .  .  ■ 

LungebetREide]  9  e 
HalsbettenilelBe   . 
Akut  Ledderherm. 
Andre  Farsoter 
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Bekjendtgjørelser. 


D'Hrr.  Lægekandidater,  som  maatte  være  yillige  til  at 
modtage  Konstitution'  som  Skibslæger  paa  nogle  af  de  fore- 
staaende  Sommertogter  af  Flaadens  Skibe,  anmodes  om  sna- 
rest muligt  at  henvende  sig  desangaaende  til  Stabslngea.  Til 
disse  Pladser  ville  ogsaa  andre  end  de  til  Lægekorpset  harende 
værnepligtige  Underlæger  eller  Reservelæger  kunne  faa  Adgang. 

D'Hrr.  Underlæger  eller  tidligere  Reservelæger,  som  maatte 
ønske  at  deltage  i  dette  Aars  Lejrsamling  som  Afdelings- 
læger, ville  behage  at  henvende  sig  desangaaende  til 

Stabsløgei. 

En  Plads  for  en  Lægekandidat  her  ved  Anstalten  paa 
6  Maaneder  anskes  besat  fra  1ste  April  farstkommende.  Lønnen 
er  300  Kr.  for  Halvaaret  og  fri  Station.  Ansøgninger  stilede 
til  Direktionen  for  Anstalten  modtages  i  14  Dage  fra  Dato. 

Sindssygeanstalten  ved  Aarhos, 
den  6te  Marts  1880. 

B.  Holm, 

Overlæge. 


C.  A.sh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

D'Herrer  Lægers  Opmærksomhed  henledes  paa  JohaniiM 
Lviids  PateDt*Sygeklo8etter^  der  faas  hos  Eneforhandleren, 

Bandagist  •stemaiiD, 
Kronprinsensgade  Nr.4. 

Hos  QeMsøe  k  Co.,  Lille  Kjøbmagergade  64,  er  indlagt 
tilsalgs:  Gerichtlich - medicinische  Untersuchungen  uber  das 
Skopzenthum  in  Bussland  nebst  historischen  Notizen  von 
E.  Pelikan.  Mit  16  cbromolithogr.  Tafeln,  3  Karten  und 
mehreren  Holzschnitten.    Bogladepris  36,oo.    Salgspris  18,00. 


^^°  I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


c.  A.  Reitzels  Forlag.    Bianco  Luiio«  Kgl.  Hof-Boj^kkeri. 


mckMhan.  •.  2*.  Itrti  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

A^^  Række  I.  Nr.  14 


Redigeret  af  Dr.  V.  BaMe. 


btttlit  Nogle  BemærksiDger  om  Dfakonissestiftelsen.  Mediciaal- 
refbrmexi.  Albert  Beder:  Lyssa  bos  Hnnden  og  Mennesket.  Czerny: 
Nerirestramning.  Bonillj:  Samtidig  Underbinding  af  Arteria  og  Vena 
femoralia.  Tur  gi  s:  Fremmed  Legeme  i  Endetarmen.  Vakance.  Be- 
kjendtgjørelser. 


Nøgle  Bettærkniiiger  hm  Diakoiiissestiftebeii. 


DiakoDissestiftelsen  og  dens  Virksomhed  har  i  den  seneste 
nd  været  Gjenstand  for  en  mere  end  ahnindelig  livlig  Diskos- 
sion  saavel  blandt  Poblikum  som  blandt  Lægerne.  Har  den 
Bedemmelse,  der  er  bleven  Stiftelsen  til  Del  i  Anledning  af 
den  sidste  Tids  Begivenheder,  ikke  været  i  dennes  Favør, 
maa  man  dog  paa  den  anden  Side  indramme,  at  Stiftelsen 
selv  ikke  er  uden  Skyld  i  den  vakte  Misstemning,  idet  det 
er  traadt  klart  frem,  at  ingenlunde  Alt  er,  som  det  burde  være. 
Diakonissestiftelsen  er  oprettet  1863  i  den  Hensigt  at 
uddanne  kristelige  Kvinder  til  Sygeplejen  og  anden  Barm- 
bjærtighedsgjerning.  Den  er  grundlagt  og  senere  udvidet  ved 
(Hvillige  Gaver  efter  en  Henvendelse  til  det  store  Publikum; 
at  dette  derfor  med  en  vis  Interesse  har  fulgt  Stiftelsens  Ud- 
vikling og  oftere  ved  forskjellige  Lejligheder  har  tilkjendegivet 
sin  Mening,  kan  være  fuldkommen  berettiget,  ligesom  ogsaa 
Stiftelsen  i  dens  Egenskab  af  Hospital  i  hej  Grad  ligger 
Lægerne  paa  Sinde.  Dens  Oprettelse  modtoges  i  det  Hele 
med  Tilfredshed,  idet  man  haabede  deri  at  kunne  se  Indled- 
ningen til  en  gavnlig  og  længe  ansket  Beform  paa  Syge- 
plejes Omraade.     Stiftelsen  havde  desuagtet  i  sin  Barndom 

44e  Bmkki,  Ist«  Bd. 
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meget  at  kæmpe  imod,  den  var  ofte  Ojenstand  for  stræng 
Kritik,  dels  i  Krogene,  dels  aabenlyst;  ikke  sjældent  beroede 
en  saadan  Kritik  vel  paa  en  Misforstaaelse  eller  Fordom, 
men  altid  var  dette  dog  næppe  Tilfælde,  og  vi  kanne  ikke 
nægte,  at  efter  vor  Formening  har  Stiftelsen  hejlig  trængt 
til  og  kan  haft  godt  af,  at  der  blev  passet  lidt  paa  under 
dens  Udvikling.  Efterhaanden  gik  det  mere  -og  mere  op 
baade  for  Fablikum  og  Lægerne,  hvilken  Velsignelse  den 
dannede  og  vel  instruerede  Kvinde  kan  udeve  som  Syge- 
plejerske; Adskillige,  der  havde  næret  en  vis  Frygt  for,  at 
Sygeplejegjerningen  tilsidesattes  vel  meget  for  andre  Hensyn, 
bleve  beroligede  ved  egne  og  Åndres  Erfaringer,  navnlig 
udenfor  selve  Stiftelsen,  hvoriitood  Virksomheden  indenfor 
dennes  egne  Mure  uden  paa  nogen  Maade  at  savne  Aner- 
kjendelse,  hvor  den  fortjente  det,  dog  lige  til  det  sidste  af 
Mange  formodedes  ikke  altid  at  være  ubetinget  heldig,  idet 
man  frygtede  for,  at  en  vis  Særhed  kunde  gjøre  sig  gjæl- 
dende,  en  Frygt,  der  naturligt  kunde  opstaa  ved  at  se  hen 
til  den  Maade,  hvorpaa  Stiftelsen  lededes  og  som  da  ogsaa 
har  fundet  ny  Næring  ved  de  sidste  Begivenheder. 

Vi  haabe,  at  de  mindre  heldige  Forhold  ved  Stiftelsens 
Organisation  og  den  mærkelige  Misforstaaelse  af  dens  væsent- 
ligste Opgave,  der  har  været  Lej  ligheds  aarsag  (thi  at  der 
er  andre  væsentlige  medvirkende  Momenter,  er  velbekjendt)  til 
det  nu  forestaaende  Personskifte  baade  med  Læge  og  Præst, 
med  Tiden  maa  kunne  ændres  og  rettes.  Stiftelseds  Opgave 
er  saa  smuk,  dens  Virken  kan  blive  og  --  Lægerne  fremfor 
Alle  indramme  det  villigt  —  har  allerede  været  til  saa  megen 
Gavn,  at  det  skulde  være  særdeles  beklageligt,  om  den  Mis- 
stemning, der  for  øjeblikket  med  fuld  Berettigelse  er  tilstede 
baade  blandt  Læger  og  Publikum,  skulde  vedblivende  finde 
Næring. 

Det  turde  her  være  paa  sin  Plads,  at  den  lægeviden- 
skabelige Presse  fremkommer  med  en  Udtalelse  om  de  Mangler, 
der  efter  dens  Formening  navnlig  trænge  til  at  afhjælpes. 
Fra  Lægernes  Standpunkt  betragtes  Stiftelsen  naturligst  som 
et  Hospital;  det  kan  ikke  skjules,  at  Hospitalsvirksomheden 
let  kan  komme  til  at  lide  ved,  at  de  andre  Diakonisse- 
opgaver lægge  Beslag  paa  en  ikke  ringe  Del  personligt  Ar- 
bejde, Penge  og  Interesse;  at  vi  som  Læger  vilde  anse  det 
for  mest  stemmende  med  Hospitalets  Tarv,  at  Virksombeden 
var  begrænset  hertil,  er  indlysende;  dog,  n&ar  den  Side  af 
Stiftelsens  Virksomhed,  der  vedrører  Sygeplejen,  i  enhver 
Henseende  var  tilfredsstillende,  maatte  det  naturligvis  blive 
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Stiftelsens  egen  Sag,  om  den  kunde  magte  ogsaa  de  andre  Op-* 
gaver,  der  henbere  under  Diakonissegjerningen. 

Ved  Stiftelsen  som  Hospital  klæber  der  imidlertid  alvor- 
lige Mangler.  Som  den  værste,  og  den,  hvorfra  en  Del  af 
de  andre  have  deres  Oprindelse,  maa  nævnes  Organisationen, 
den  Maade,  hvorpaa  Stiftelsen  styres.  Der  bar  ubetinget 
været  indrammet  Lægen  altfor  ringe  Indflydelse,  han  har 
hidtil  slet  ikke  været  Medlem  af  Bestyrelsen ,  og  en  ufor- 
holdsmæssig Magt  har  faktisk  ligget  i  Forstanderindens  Haand: 
selv  om  Forstanderinden  er  besjælet  af  varm  Interesse  for 
sit  Kald  og  besidder  et  for  en  Kvinde  ikke  ganske  alminde- 
ligt Talent  til  at  administrere  og  herske,  vil  hun  dog  savne 
den  Sagkundskab,  der  absolut  maa  fordres  at  være  tilstede 
hos  den  ledende  Aand  ved  et  Hospital;  hun  Vil  altfor  let 
lade  sig  lede  af  sine  Theorier,  ejeblikkelige  Indskydelser  og 
Falelser,  sit  Instinkt,  og  hvor  rigtigt  dette  end  i  mange  Til- 
fælde kan  vise  hende  Vej,  ville  dog  i  og  for  sig  smukke 
theoretiske  Anskuelser  ogsaa  undertiden  kunne  fere  hende  i 
en  mindre  heldig  Retning,  naar  de  ikke  ere  parrede  med 
den  fornadne  Sagkundskab  og  Erfaring.  Vi  begaa  ikke  noget 
Brud  paa  Diskretionen,  naar  vi  fremhæve,  at  det  netop  er 
en  saadan  skj.æv  Retning,  en  grundig  Misforstaaelse  af  Syge- 
plejens Opgave  og  Princip,  der  nærmest  har  fremkaldt  den 
nuværende  Misstemning;  det  er  velbekjendt  for  OflfenUig- 
heden,  at  der  blandt  de  mest  indflydelsesrige  Personer  indenfor 
Stiflielsens  Mure  i  længere  Tid  har  hersket  en  Uvillie  imod  at 
lade  Diakonisser,  assistere  ved  visse  Operationer  hos  mandlige 
Syge,  og  at  denne  uheldige  Anskuelse  efterhaanden  har  vundet 
en  saadan  Tilslutning  og  Udbredelse  blandt  Sestrene  i  Moder- 
buset,  at  det  har  fart  til  den  noksom  bekjendte  Katastrofe. 
I  den  private  Praxis,  hvor  Lægen  staar  som  averste  Myn- 
digbed, have  Diakonisserne  mere  end  engang  i  rigtig  Erkjen- 
delse  af  deres  Stilling  som  Sygeplejersker  ydet  deres  Hjælp 
ved  mandlige  Syge  uden  at  trykkes  af  et  borneret  og  syge- 
ligt Snerperi.  Dette  vilde  næppe  heller  have  kunnet  trives 
paa  selve  Stiftelsen,  hvis  der  var  givet  Lægen  den  Indflydelse, 
hvorpaa  han  billigvis  kunde  gjare  Fordring,  men  han  er  ikke 
engang  bleven  taget  paa  Raad  med  i  dette  Spergsmaal. 

Efter  Forlydende  vil  der  jo  imidlertid  blive  indrammet 
den  ny  Læge  Sæde  i  Bestyrelsen;  man  maa  da  haabe,  at 
han  v^d  sin  Personlighed  vil  være  istand  til  at  hævde  sin 
Stilling,  der  kan  være  rig  nok  paa  Vanskeligheder,  og  bane 
Vej  for  en  sandere  Opfottelse  af  Diakonissernes  Kald  og 
Fligter  end  der  hidtil  har  gjort  sig  gjaaldende  i  Moderhoset, 
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hvilket  yil  være  en  Betingelse  for,  at  Stiftelsen  og  Diakonisse- 
sagen i  det  Hele  kan  vinde  den  Tilslutning  hos  Publikum 
log  Lægerne,  uden  hvilken  den  dog  ikke  tilfulde  kan  opfylde 
sin  Bestemmelse.  Vi  ville  ønske  den  ny  Læge,  Dr.  med. 
Faulli  Held  og  Kraft  hertil. 

Den  felgende  Bemærkning  er  aldeles  ikke  begrundet  i 
nogen  Tvivl  om  Dr.  Paullis  Kvalifikationer  i  den  ene  eller 
anden  Retning,  men  vi  fremkomme  med  den  her  som  vi 
have  gjort  det  ved  tidligere  Lejligheder,  saaledes  navnlig  ved 
Besættelsen  af  Lægepladsen  ved  Kjøbenhavns  Amts  Sygehus 
(3dje  B.  Bd.  XIX),  fordi  det  drejer  sig  om  et  Principspørgs- 
maal.  I  andre  store  Hovedstæder  stræber  man  efter  at  be* 
sætte  Lægepladserne  ogsaa  ved  mindre  Sygehuse  med  de  bedst 
mulige  Kræfter  paa  den  Maade,  at  man  bekjendtgjer,  at  en  saadan 
Plads  er  ledig,  og  der  er  sjældent  Mangel  paa  udmærkede  An- 
søgere, selv  om  det  materielle  Vederlag,  der  bydes,  er  ringe,  og 
denne  Fremgangsmaade  har  vist  sig  at  være  heldig  for  Syge- 
husene, ogsaa  i  ren  økonomisk  Henseende,  idet  et  berømt 
Lægenavn  skaffer  Hospitalet  Tilgang  af  betalende  Syge ;  hos 
os  besættes  den  Slags  Pladser  næsten  altid  underhaanden 
uden  at  de  forskjcllige  Hensyn,  som  derved  maa  tages, 
komme  til  deres  Bet.  Den  Mulighed  kan  ikke  absolut 
udelukkes,  at  der  kunde  være  fundet  en  Mand,  der  var  endnu 
bedre  skikket  til  Pladsen  end  Dr,  Paulli  forhaabentlig  vil 
vise  sig  at  være,  naar  der  var  blevet  givet  Lejlighed  til  at 
søge  den  og  veje  Ansøgerne.  Diakonisseanstalten  kan  ikke 
afvise  denne  Dadel  under  Paaskud  af  at  være  en  privat  An- 
stalt; et  Sygehus,  til  hvilket  Existensmidlerne  ere  tilvejebragte 
ved  frivillige  Bidrag  fra  hele  Folket,  har  Pligter  imod  Publikum, 
blandt  andre  den  at  gjere  Alt,  hvad  der  staar  i  Anstaltens 
Magt  for  at  besætte  Lægepladsen  paa  bedste  Maade  (hvis 
den  ikke  kan  indse,  at  dette  ogsaa  er  til  dens  eget  Tarv), 
og  det  har  Anstalten  her  ikke  gjort;  er  Valget  in  casu  faldet 
paa  en  dygtig  Mand,  er  det  et  tilfaéldigt  Held,  det  Modsatte 
kunde  ligesaa  godt  have  været  Tilfælde. 

Til  de  anførte  Anker  skal  endnu  føjes  den,  at  Opholdet 
i  dette  Hospital  er  dyrere  end  i  vore  andre  Hospitaler,  noget 
der  forekommer  os  særligt  uheldigt  ved  et  Hospital,  der  er 
grundet  og  bestaar  ved  milde  Oaver.  Et  væsentligt  Aarsags- 
moment  hertil  turde  vel  søges  i,  at  en  ikke  ringe  Del  af 
Midlerne  anvendes  til  « Hospitalet«  ganske  uvedkommende 
Formaal. 
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Nærværende  Indsender  vilde  ikke  holde  sig  til  Sandheden, 
dersom  han  udtalte  nogen  Forbavselse  eller  Glæde  over  at 
se  l)istrikt8læge  Dr.  Ditlewsen  udnævnt  til  Medlem  af 
SnndbedskoUegiet ;  thi  samtidig  med  denne  Udnævnelse  modtog 
man  en  anden  Meddelelse,  som. var  mindre  glædelig,  men 
foldt  saa  overraskende.  Det  hedder  sig  nemlig,  at  Sundheds* 
kollegiet  ikke  har  villet  godkjende  det  paa  Lægemadet  i 
Svendborg  vedtagne  og  af  Kredsforeningerne  anbefalede  Reform- 
forslag, men  er  fremkommet  med  et  Modforslag,  som,  efter 
hvad  man  harer  om  det,  næppe  i  nogen  Betning  vil  tiltale 
Provinslægerne.  Det  var  at  anske,  at  samme  Modforslag 
strax  var  blevet  forelagt  Offentligheden ,  saa  at  det  kunde 
biive  underkastet  en  grundigere  Draftelse  end  nu,  da  man 
kun  har  et  Bygte  at  holde  sig  til,  om  end  dette  gjentages 
samstemmende  fra  flere  Sider.  Af  dette  Kollegiets  Modforslag 
sjnes  Dr.  Ditlewsens  Valg  at  være  Farstegraden. 

En  Hovedbestemmelse  i  det  paa  Lægemadet  i  Svendborg 
vedtagne  Forslag  var  §  3,  der  lyder  saaledes:  cDer  dannes 
et  &8t  administrativt  Forretningsudvalg,  bestaaende  af 
Formanden  og  2  lannede  Medlemmer,  af  hvilke  Kjebenhavns 
Stadslæge  er  det  ene,  medens  det  andet  efter  Formandens 
Indstilling  vælges  paa  6  Aar  af  Kongen  o.  s«v.»  Det  er  et 
af  Hovedfortrinene  ved  dette  Forslag,  at  det  sondrer  skarpt 
imellem  den  egentlige  medicinale  Administration,  og  hvad 
der  kommer  ind  under  Quæstiones  årtis.  Om  Rigtigheden  af, 
at  gjere  Stadslægen  til  selvskrevet  Medlem  baade  af  den 
konsultative  og  administrative  Afdeling,  ytrede  der  sig  blandt 
Lægerne  nogen  Tvivl,  navnlig  af  den  Grund,  at  han  som 
fast,  selvskrevet  Medlem  let  kunde  komme  til  at  udave  en 
starre  Indflydelse  end  der  rettelig  tilkom  ham,  især  hvis  de 
2  andre  Medlemmer  kun  skulde  vælges  paa  6  Aar.  Men 
selv  om  denne  Bestemmelse  forandres  til,  at  disse  udnævnes 
som  andre  Embedsmænd  paa  Livstid,  hvad  stærkt  anbefaledes 
af  de  fleste  Kredsforeninger,  er  der  Sandsynlighed  for,  at 
Stadslægen  under  almindelige  Forhold  vi}  have  det  fasteste 
Sæde  i  Kollegiet  og  Forretningsudvalget.  Hvad  derimod  alle 
Kredsforeninger  vare  enige  i  at  forlange,  var,  at  mindst  et 
af  Forretningsudvalgets  Medlemmer  skulde  være  en  Provins- 
læge.    Er  nu  dette  Krav  tilfredsstillet  derved,  at  Dr.  Dit- 
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lewsen  er  bleven  Medlepa  af  Kollegiet?  Selv  om  det  for- 
bolder  sigf  som  der  siges,  at  Kollegiets  Forslag  endog  vil 
give  to  Provinslæger  Sæde  i  Kollegiet,  vil  Landlægernes  For- 
langende ikke  ske  Fyldest;  tbi  skolie  de  vælges  som  nu  er 
Tilfældet  og  stemme  som  slet  og  ret  almindelige  Medlemmer 
af  Kollegiet,  ville  de  ikke  kunne  udeve  nogen  virkelig  Ind- 
flydelse paa  den  medicinale  Administration,  saa  meget  mindre 
som  det  staar  i  Kollegiets  Magt  ikke  at  indstille  andre  Pro- 
vinslæger til  Optagelse  i  Kollegiet  end  saadanne,  hvorom 
det  forud  véd,  at  de  ikke  i  dem  ville  finde  skarpe  Modstan- 
dere. Forevrigt  ligger  det  jo  altid  i  de  evrige  Medlemmers 
Magt  at  kvæle  enbver  Modstand,  som  ikkun  stettes  af  to 
Stemmer.  Kollegiet  vil  desuden  nok  vide  at  knytte  disse  to 
Provinslæger  saa  last  til  sig,  at  de  aldrig  i  noget  Væsentligt 
kunne  u&ve  nogen  Indflydelse.  Havde  det  fra  Kollegiets 
Side  været  fuldt  Alvor  at  gjere  et  forsonende  Indtryk  ved  at 
optage  en  Provinslæge  i  Kollegiet,  burde  det  bave  truflfet  sit 
Valg  med  mere  Skjønsombed.  Dr.  Ditlewsen  nyder  ganske 
vist  Anseelse  som  Videnskabsmand,  men  det  er  Ingen  af  os 
Provinslæger  bekjendt,  at  ban  nogensinde  har  rebet  nogen- 
sombelst  Interesse  for  den  Virksomhed,  som  her  bydes  ham« 
eller  for  de  store  Beformspergsmaal ,  som  staa  paa  Dags- 
ordenen. Sine  modnere  Aar  har  han  desuden  tilbragt  i  et 
Distrikt,  som  paa  Grund  af  Hovedstadens  Nærhed  i  mange 
Betninger  er  meget  forskjelligt  fra  et  almindeligt  Landdistrikt. 
Selvfelgelig  ere  ikke  alle  Landlæger  lige  godt  skikkede  til  at 
overtage  det  Hverv,  hvorom  her  er  Tale. 

Er  det  saa  underligt,  at  Kredsforeningerne  bave  lagt  saa 
stærkt  et  Eftertryk  paa  dette  Punkt  —  at  en  Provinslæge, 
som  dertil  besidder  den  fornedne  Dygtighed,  faar  en  af- 
gjerende  Stemme  i  den  averste  medicinale  Administration? 
Man  maa  ikke  glemme,  at  af  de  administrative  Spargsmaal, 
som  passere  Kollegiet,  angaa  mindst* 90  af  100  provinsielle 
Forhold.  Kjabenhavns  medicinale  Administration  har  jo  i 
alt  YftteatUgt  i  mange  Aar  været  henlagt  under  Hovedstadens 
Magistrat  og  dens  Stadslæge,  medens  Provinserne  sorterer 
under  Kollegiet  og'Justiteministeriet.  Naar  man  til  Forsvar 
for  denne  Ordning  vil  henvise  til  andre  Grene  af  den  pro- 
vinsielle Administration,  saa  maa  det  bemærkes,  at  de  allet- 
fleste  Spargsmaal,  som  her  kunne  rejse  sig,  ere  af  en  ren 
juridisk  Beskafifenhed,  medens  den  medicinale  Administration 
kræver  ikke  alene  almindelig  Fagmandsindsigt,  men  fuldt  saa 
meget  et  neje  Kjendskab  til  provinsielle  Lægeforhold  og 
Landboforhold.     Men  fuldt  jaa  meget  har  det  at  sige,   ttt 
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medens  de  ministerielle  Embedsmænd  have  deres  egentlige 
Livsgjerning  under  vedkommende  Ministerium  og  lønnes  derfor, 
forholder  det  sig  helt  anderledes  med  Sundhedskollegiete  Med- 
lemmer. For  disse  vil  deres  kollegiale  Virksomhed  altid  blive 
en  Biforretning,  for  hvilken  man  næppe  kan  forlange,  at  de 
skulle  forsømme  deres  Livserhverv,  saa  meget  mindre  som 
den  er  ulønnet.  Medens  den  ministerielle  Embedsmand  ar- 
bejder sig  op  fra  neden  af  og  saaledes  gjennemgaar  en  grundig 
Skole,  hvorved  erhverves  baade  Interesse  for  hans  Virksomhed 
og  administrativ  Indsigt  og  Dygtigbed,  vælges  Sundheds- 
kollegiets  Medlemmer  i  Beglen  uden  Hensyn  til  deres  admi- 
nistrative Dygtighed,  og  den  Ansvarsløshed,  der  altid  følger 
med  det  kollektive  Ansvar,  er  sandelig  ingen  Spore  til  at 
fremkalde  Iver  og  Interesse  for  deres  Pligter  i  Kollegiet. 
Det  maa  vel  erindres,  at  vi  her  paa  dette  Sted  ikkun  tale 
om  Kollegiets  administrative  Virksomhed.  Hvad  angaar  dets 
Besponsa,  naar  Talen  er  om  Quæstiones  årtis,  da  behøve  vi 
næppe  til  Besvarelsen  af  den  Slags  Spørgsmaal  et  Sundheds- 
kollegium,  da  baade  det  medicinske  Fakultet  og  det  medi- 
cinske Selskab  kunde  overtage  denne  Del  af  dets  Ojeming. 
Men  nærværende  Indsender  vilde  i  alle  Tilfælde  anse  det  for 
rigtigst,  at  ethvert  saadant  Responsum  honoreredes.  I  vore 
Dage  kan  man  ikke  forlange  et  saa  betydeligt  og  ansvarsfuldt 
Arbejde  udført  gratis. 

Hvad  nu  særlig  Kollegiets  Forslag  angaar,  da  er  det  jo 
vanskeligt  at  fælde  nogen  endelig  Dom  om  dets  Beskaffenhed,. 
før  det  foreligger  Offentligheden ;  men  det,  vi  have  erfaret 
om  dete  Indhold,  lyder  ikke  tilfredsstillende.  Ifølge  dette 
Kollegiets  Forslag  skal  Kollegiet  bestaa  af  en  Dekanus,  en 
Vicedekanus  og  10  Læger  samt  2  Apothekere.  To  af  de 
10  Læger  skulle  være  Provinslæger.  Samtlige  Medlemmer 
skulle  udnævnes  af  Kongen  paa  samme  Maade  som  nu  og 
være  ulønnede,  undtagen  Dekanus  og  Vicedekanus«  Om 
Dekanus,  som  nu,  skal  vexle  eller  ansættes  &st,  vides  ikke; 
hvorimod  alle  Beretninger  stemme  overens  i,  at  Dekanus  skal 
indtage  samme  Stilling  som  nu  overfor  Kollegiet ;  det  vil  sige, 
han  skal  være  dets  Kontorchef  og  lægge  Sagerne  tilrette  for 
Kollegiet;  men  Kollegleti  aBSTanhaveBiie  Chef  bliver  han  ikke. 
Kollegiet  i  sin  Helhed  skal  bære  Ansvaret.  Om  og  da  hvilke 
Sager  Dekanus  kan  afgjøre  paa  egen  Haand,  afhænger  aldeles 
af  Kollegiets  Oodtbefindende.  Bigtignok  tales  der  en  Del  om 
den  Indflydelse  paa  Forretningernes  hurtige  Gang,  som  en 
ny  Ordning  af  Kollegiets  Udvalg  skulde  medføre.  Kollegiets 
Medlemmer  skulle  nemlig  fordeles  i  faste  Udvalg  efter  Sagernes 
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Beskaflfenhed  —  hvad  ibravrigt  nok  ogsaa  er  Tilfældet  nu  — , 
og  Daar  et  saadant  Udvalg  er.  enigt  i  gin  Åfgjerelse  af  en 
det  forelagt  Sag,  skal  den  dermed  være  afgjort^  opnaas  ikke 
Enighed,  skal  Sagen  behandles  paa  Plenaroiade.  Man  maa 
kjende  meget  lidet  til  Udvalgsmeder,  naar  man  ikke  véd, 
hvor  vanskeligt  det  er  at  tilvejebringe  fuldtallige  Udvalgs- 
meder  end  sige  at  opnaa  Enstemmighed.  Man  maa  heller 
ikke  overse,  at  det  staar  i  Kollegiets  Magt  at  faa  alle  Sager 
behandlede  paa  Flenarmader.  Foretrækker  blot  en  stevre 
Fraktion  af  Kollegiets  Medlemmer  den  nuværende  Åfgjarelse 
pak  Plenarmoder,  kan  den  systematisk  umuliggjare  Enighed 
i  Udvalgsafgjarelserne ;  thi  en  saadan  starre  Fraktion  vil  altid 
have  et  Medlem  i  ethvert  Udvalg.  Vi  have  saa  den  gamle 
kollegiale  Forretningsgang  og  det  gamle  kollektive  Ansvar. 

Det  har  unægtelig  mest  overrasket  Indsenderen  at  se 
Kollegiet  optræde  med  et  Modforslag,  efterat  Lægerne  have 
udtalt  sig  saa  enstemmigt ;  thi  efter  det  Tilsagn,  der  er  givet 
Lægerne  ovenfra,  ter  man  vel  nok  antage,  at  deres  Forslag 
vil  faa  den  fornedne  Statte  fra  samme  Side.  Dén  lovgivende 
Magt  vil  næppe  forelske  sig  i  Kollegiets  Forslag. 


Lyssa  hos  HnnieM  ag  HesMskei 

Efter  Prof.,  Dr.  Albert  Reder  i  Wien. 

(DeutBche  Cliirargie  hersnsgegeb.  von  Prof.,  Dr.  Billroth  nnd 

Prof,  Dr.  Lnecke.   Lief.  10.    Stnttgart.   1879.) 


I.    Lyssa  h«s  liiidei. 

Lyssa,  Hydrofohi,  er  en  for  Hundeslægten  ejendommelig  Sygdom, 
som  dog  ved  Overfarelse  kan  forplantes  til  mange  andre  Dyr  og 
ogsaa  til  Mennesket  At  den  hos  disse  kun  opstaar  ved  Over* 
farelse,  derom  ere  vel  alle  Iagttagere  enige,  i  det  hajeste  kan  der 
være  nogen  Tvivl  for  Kattens  Vedkommende.  Derimod  er 
det  ikke  med  Sikkerhed  afgjort,  om  den  ogsaa  hos  Hundene 
kun  forplantes  ved  Bid  af  angrebne  Dyr  eller  kan  opstaa 
uden  saadan  Overfarelse  under  visse  Betingelser.  Analogien 
med  andre  Infektionssygdomme  gjer  vel  dette  lidet  sand- 
synligt, men  hvor  vanskelig  den  absolute  Åfgjarelse  af  dette 
Spargsmaal  er,  fremgaar  af  den  i  lange  Tider  i  Pariser- 
akademiet  farte  Debat. 
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SygdommeDB  selvstændige  UdvikliDg  er  jo  ingenlunde 
bevist  ved  dens  Optræden  i  Epizootier  —  et  Analogon  hertil 
haves  jo  f.  Ex.  i  de  exanthematiske  Febre,  der  dog  antages 
ndelukkende  at  opstaa  ved  Overfarelse  — ,  ligesaa  lidt  som  ved  en 
paaberaabt  forskjellig  Modtagelighed  efter  Race,  Kjen,  Alder  og 
Livsforhold,  thi  ogsaa  for  anerkjendte  Kontagier  findes  jo  ofte 
slige  Forskjelligheder.  I  det  Hele  er  Modtageligheden  ikke 
stor,  Hertvig  fik  ved  sine  Podningsforseg  med  Spyt  fra 
gale  Hnnde  eller  ved  Bid  af  saadanne  knn  positivt  Kesnltat 
i  37  pCt.  af  Tilfældene«  Han  forsøgte  i  3  Aar  9  Gange  at 
infioere  en  Mops  men  forgjæves,  medens  andre  Hnnde,  podede 
med  samme  Gift,  bleve  angrebne.  Det  eneste  gyldige  Bevis 
for  Sygdommens  selvstændige  Udvikling  maatte  bero  paa,  at 
den  udviklede  sig  hos  et  Dyr,  om  hvilket  man  med  fuld 
Sikkerhed  vidste,  at  det  hverken  var  bleven  bidt  af  et  an** 
grebet  Individ  eller  paa  anden  Maade  inficeret;  at  Infektion 
nemlig  kan  findested  paa  anden. Maade  end  ved  Bid,  viser 
Cai  fin  aes  l^lfæJde,  hvor  en  Ko,  hos  hvUken  "Sygdommen 
udbrød  40  Dage^  efter  at  den  var  bleven  bidt  af  en  gal  Hund, 
Koen  kælvede  nnder  Sygdommen ,  og  Kidven  blev  angreben, 
uagtet  den  diede  en  anden  Ko«  At  tilvejebringe  dette  gyl^ 
dige  Bevis  for  Sygdommens  selvstændige  Udvikling  med  fuld 
Sikkerhed,  vil  imidlertid  ikke  være  let«  De  mest  erfarne  og 
omhyggeligste  Hundeopdrættere  ville  ikke  indrømme,  at  Syg- 
dommen kan  opstaa  selvstændigt.  Tilhængerne  af  Sygdom- 
mens selvstændige  Udvikling  antage  navnlig  tre  Momenter, 
som  skulle  kunne  fremkalde  den,  nemlig  Vejrforholdene, 
Mangelen  af  godt  og  tilstrækkeligt  Drikkevand  og  utilfreds- 
stillet Parringsdrift.  Om  Vejrforholdenes  Indflydelse  ere  de 
imidlertid  langtfra  enige.  Nogle  holde  paa  Varmen,  Andre 
paa  Kulden ,.  atter  Andre  (Hertvig)  paa  stærke  Spring  i 
Temperaturen,  Fugtighed  o.  s.  v.,  £^sultatet  bliver  egentlig, 
at  Sygdommen  kan  optræde  under  alle  Vejrforhold  og  paa 
alle  Aarstider.  At  Mangel  paa  Vand  skulde  fremkalde  Lyssa, 
tro  vel  ikke  ret.  Mange  paa,  hvorimod  den  utilfredsstillede 
Parringsdrift  endnu  efter  adskillige  Forskere  tillægges  stor 
Betydning;  dog  maa  det  erindres,  at  Sygdommen  ingenlunde 
er  sjælden  blandt  Ulve  og  Bæve  i  vild  Tilstand ,  hvor  der  jo 
ingen  Hindring  er  for  Parringen,  og  at  Kastrater  angribes 
ligesaa  vel  som  andre  Hunde.  At  de  nævnte  Momenter 
imidlertid  kunne  have  en  vis  Betydning  som  disponerende  til 
Sygdommen,  skal  indrømmes. 

Kontagiet  udvikler  sig  i  Sygdommens  Begyndelse  og  ved- 
bliver at  være  virksomt  endnu  i  nogen  Tid  efter  Dyrets  Død, 
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det  er  især  bundet  til  Mundvædsken  og  overferes  i  Beglen 
ved  et  Bid;  det  slaar  lettest  an  bos  Dyr  af  Bonde-  og  Katte- 
slægten, mindre  let  hos  Svinet  og  Planteæderne,  vanskeligst 
hos  Mennesket.  At  ogsaa  Bid  af  gale  Planteædere  og  Pod- 
ninger ved  Spyt  og  Blod  fra  saadanne  Dyr  kan  avle  Syg- 
dommen, er  godtgjort  ved  Forsag,  om  end  det  hos  disse  Dyr  frem- 
bragte Smittestof  synes  langt  mindre  kraftigt  end  Bovdyrenes. 

Om  Giftens  Virkemaade  og  Aarsagerne  til  det  latente 
Stadiums  lange  Varighed  haves  kun  Formodninger.  Faber 
mente,  at  den  indkapsledes  og  senere  under  gunstige  Om- 
stændigheder traadte  over  i  Blodet,  Virchow  antager,  at  den 
virker  som  et  Slags  Ferment. 

Varigheden  af  Inkubationsstadiet  hos  Hunden  er  i  Al- 
mindelighed 3 — 6,  sjældnere  7 — 10  Uger,  men  kan  i  sjældne  Til- 
fælde være  længere  (5^7  Maaneder)  elier  kortere  (3—10  Dage); 
ogsaa  bos  de  andre  Huspattedyr  ere  Grænserne  for  dets 
Varighed  temmelig  vide. 

Sygdomsbilledet  kan  frembyde  store Forskjelligheder, 
man  har  villet  skjelne  imellem  en  rasende  og  en  stille  Form, 
men  med  Urette,  meget  beror  paa  Hundens  Naturel  og  andre 
Omstændigheder,  saaledes  ogsaa  Tiden  i  Sygdommen. 

Man  skjelner  imellem  3  Stadier:  Forløberstadiet,  Ifrita- 
tionsstadiet  eller  det  rasende  Stadium  og  Lamhedsstadiet^). 

Forlaberstadiet.  Det  farste  Symptom  er  en  For- 
andring i  Hundens  Væsen,  ofte  afvexlende  Munterhed  og 
Uvenlighed,  den  er  lunet,  desuden  bliver  den  urolig,  skifter 
ofte  Plads,  har  ingen  Ædelyst,  ofte  viser  sig  allerede  nu  en 
Tilbøjeligbed  til  at  fortære  sine  egne  Udtømmelser,  Exkre- 
menter  og  Urin,  samt  ufordøjelige  G j  e  n  s  t a  n  d  e,  H  a  1  m  o.  s.  v. ; 
hos  nogle  er  Parringsdriftan  foraget,  hos  næsten  alle  en  vis 
Mathed  ofte  dog  ikke  betydelig.  Stuehunde  lystre  ikke  saa 
villigt  som  ellers,  Gaardhonde  ere  paafaldende  sky  og  stridige, 
egentlig  Lyst  til  at  bide  er  ikke  fremtrædende  r  ikke  sjældent 
er  Brækning  et  tidligt  Symptom  og  tillige  Klegning  eller  lidt 
Synkebesvær^);  ofte  slikker  eller  gnaver  Hunden  det  bidte 
Sted,  hvorfra  Infektionen  er  udgaaet^).  Dette  Stadium  plejer 
at  vare  2—3  Dage,  ofte  dog  kun  24  Timer. 

>)  Efter  WeBtring  (Tidsøkr.  f.  Vet.  2.B.  Y.)  vilie  disse  3  Stadier  dog 

langtfra  kunne  iagttages  i  alle  Tilfalde  og  maa  derfor  opfattes  med 

en  TIS  Reservation. 
')  Westring  anfører  (1.  c),  at  Handen  ofte  antages  blot  at  have  faaet 

et  Ben  i  Halsen. 
*)  Westring  anfører  (1.  c),  at  have  set  en  Hund,  der  gjennem  Had 

og  Kjød  gnavede  sig  lige  ind  til  Lændehvirvlerne. 

Bef. 
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IrritatioDSStadiet.  Dette  er  karakteriseret  ved  tyde- 
lige Anfald  med  frie  eller  næsten  frie  Mellemram.  De  væsent- 
ligste Symptomer  ere  Tilbøjelighed  til  at  labe  bort  og  streife 
om,  Tilbejelighed  til  at  bide  og  forandret  Stemme.  Hundene 
sønderrive  eller  overbide  deres  Lænker  og  Baand,  gnave  sig 
igjennem Døren;  jo  mere  besværligt  dette  er,  desto  mere  ophidset 
bliver  Dyret;  naar  det  er  sluppet  løst,  strejfer  det  planløs  t  om  i 
forskjellige  Retninger;  Angivelser  om  at  Dyrene  løbe  med  sænket 
Hale  og  lige  ud  bero  paa  Vildfarelser,  kun  hvor  Bagkroppen  alle- 
rede tildels  er  lam,  holdes  Halen  sænket;  de  gjennemløbe  ofte 
lange  Strækninger  i  forholdsvis  kort  Tid  og  ere  under  disse 
Anfald  farligst,  idet  de  bide  Dyr  og  Mennesker,  dog  for- 
holdsvis langt  sjældnere  Mennesker,  deres  Bid  er  oftest  lige- 
som en  tilfoldig  Snappen,  men  kan  ogsaa  have  Præg  af 
lumsk  og  overlagt  Ondskab,  tildels  afhængigt  af  Dyrets  Naturel; 
naar  Anfaldet  er  overstaaet,  vender  Hunden  ofte  hjem,  viser 
da  ofte  ligesom  en  Følelse  af  at  have  begaaet  noget  Urigtigt 
er  meget  venlig  eller  gjemmer  sig.  Der  indtræder  da  en 
roligere  Periode,  i  Beglen  dog  med  aabenbare  Hallucinationer 
og  fremmed,  forstyrret  Blik,  indtil  et  nyt  Anfald  udbryder. 
Er  Dyret  indespærret,  angriber  det  med  Voldsomhed  Stæn- 
gerne i  Buret  eller  andre  Ojenstande,  der  hæmme  dets  Frihed. 
Stenomeforandringen ,  den  forandrede  Maade  at  gø  paa,  halvt 
hylende,  er  meget  karakteristisk  i  de  fleste  TilfisBlde;  men  ikke 
aue  Hunde  ere  tilbøjelige  til  at  lade  denne  Gøen  høre. 
Derinfod  er  Symptomet  Vandskræk,  som  man  har 
Lidet  spille  en  saadan  Bolle,  at  Sygdommen  i  Almindelighed 
benævnes  derefter,  ikke  tilstede,  der  er  mange  Exempler 
paa,  at  Hunde  have  svømmet  over  Vandløb,  at  de  have  labet 
ikke  blot  deres  egen  Urin  men  7and  af  Pytter  og  Skaaler 
ligesom  de  godt  taale  at  se  Vand;  en  anden  Sag  er  det,  at 
de  ofte  have  Vanskelighed  ved  at  synke  saavel  flydende  som 
faste  Gjenstande;  Ædelysten  mangler,  hvorimod  Tilbøjelig- 
heden til  at  sluge  ufordøjelige  Ting  tiltager.  Dette  Stadium 
varer  qældent  mere  end  3—4  Dage  og  gaat,  idet  Anfaldene 
blive  svagere  men  de  frie  Mellemrum  mindre  .  udprægede, 
umærkeligt  over  i  det  følgende,  naar  ikke  Døden  indtræder 
pludseligt  umiddelbart  efter  Lamhedens  Begyndelse. 

Lamhedsstadiet.  Dyret  magrer  hurtigt  og  stærkt  af, 
øjnene  ligge  dybt.  Blikket  er  mat,  Tungen  hænger  oftest 
frem  af  den  aabne  Mund.  Dyret  har  et  forpjusket,  baade 
ynkeligt  og  modbydeligt  Udseende,  Bagkroppen  bliver  mere 
Qg  mere  lam.  Stemmen  hæs;  Dyret  er  mere  sløvt,  rejser  dog 
Forkroppen  og  snapper,  naar  man  tirrer  det;  Stivheden  tager 
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tiU  og  Døden  indtræder  oftest  paa  5te  eller  6te  Dag  i  Syg- 
dommen, sjældent  ferst  10de  Dag;  i  enkelte  Tilfælde  iagt- 
tages Kramper. 

Det  ber  givne  Sygdomsbillede  passer  især  paa  de  Til- 
fælde, som  man  har  betegnet  som  den  rasende  Form.  I  den 
saakaldte  stille  Form  er  Irritationsstadiet,  Ophidselsen,  Uroen, 
Bidelysten,  Tilbejeligbeden  til  at  lebe  bort  mindre  adpræget. 
Dyret  er  mere  stille,  der  viser  sig  da  ofte  tidlig  en  Slaphed 
i  Underkjæven,  der  hænger  ned,  og  Katarrh  i  hele  Slimhinden 
af  Aandedrætsredskabeme  medens  de  evrige  Symptomer,  den 
forandrede  Stemme,  den  tabte  Ædelyst,  den  hurtige  Afmag- 
ring, den  sluttelige  Lamhed  af  Bagkroppen  og  det  hurtige 
Forlab,  ogsaa  her  ere  tilstede. 

Den  pathologiske  Anatomi  leverer  kun  faa  og  usikre 
Data  til  Bekræftelse  af  Diagnosen,  der  kan  være  meget  van- 
skelig. I  Reglen  anføres  Blodoverfyldning  af  Hjæmens  og 
Bygmarvens  Kar  (stundom  med  ødemer)  og  af  forskjellige 
Organer,  Muskler,  Bindevævet  under  Huden,  Leveren,  Nyrerne 
og  Milten,  Blodet  angives  at  være  merkt,  tjæreagtigt,  med 
ringe  Tilbejelighed  til  at  sterkne,  men  i  andre  Tilfelde 
minder  det  mere  om  akute  narkotiske  Forgiftninger^). 

I  Fordejelsesredskabernes  Slimhinde  kan  findes  Blod- 
overfyldning og  Blodudtrædning,  især  i  Maven  og  dens  Folder; 
sædvanlig  findes  ufordøjelige  Stoffer,  Ha,  Haar,  Exkre- 
menter  o.  s.  v.  i  Maven  men  kun  lidet  Foder.  De  Marochet- 
tiske  Blærer  eller  Pustler  paa  Siderne  af  Tungen  kab  man 
ikke  tillægge  Betydning;  B611  har  ikke  fundet  dem,  og  efter 
Prinz  kan  de  findes  hos  sunde  Hunde,  efter  Spin  o  la  hos 
Hunde  med  Anthraz. 

2.    lysM  hes  leanesfcet. 

At  Hundegalskaben  hos  Hunden  har  været  kjendt  alle- 
rede i  Oldtiden,  fremgaar  tydeligt  af  de  os  efterladte  Skrifter 
af  Aristoteles,  Celsus,  den  ældre  Plinius  o. FL,  men 
om  Lyssa  humana  slet  ikke  har  ezisteret  i  de  ældste  Tider 
eller  formedelst  sin  Sjældenhed  blot  ikke  har  været  kjendt  af 
Lægerne,  bliver  tvivlsomt  trods  den  rige  Litteratur. 

For  at  Lyssa  skal  overføres  til  Mennesket  er  det  nød- 
vendigt, at  Kontagiets  Bærer  (Spyt,  Mundvædske,  Blod)  kommer 


^)  Bruck møller  omtaler,  at  det  ofte  er  kirsebærrødt  og  tyndflydeode 
eller  ganske  Ijserødt  med  eller  oden  Koagler  (We string  1.  c). 

Bof. 
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ind  noder  Oyerhnden  eller  Slimhindernes  Epithelium;  dette 
sker  sædvanlig  ved  et  Bid,  do^  kan  det  ikke  betvivles,  at 
det  kontagiase  Sekret  kan  ndfolde  sin  Virkning  ogsaa  ved  at 
komme  ind  i  et  forud  tilstedeværende  Saar.  Den  hyppigste 
Kilde  til  Lyssa  bumana  er  Bid  af  gale  Hånde  (efter  Bol«- 
lin  ger  90pCt.),  en  sjældnere  Kilde  Bid  af  gale  Katte  (4pCt), 
Ulve  (4  pCt.)  eller  Ræve  (2  pCt.). 

I « Tidsskrift  for  Veterinærer,  Kjobenhavn  1859»  anføres  et 
Tilfolde,  hvor  Sygdommen  opstod  som  Falge  af  Sektion  af 
en  af  Hundegalskab  ded  Hund.  Giften  forraader  forelebig 
ikke  ved  nogetsombelst  Tegn  sin  Tilstedeværelse;  Saaret  for* 
laber  aldeles  paa  samme  Maade  som  ethvert  andet  Saar,  der 
frembyder  de  samme  mekaniske  Forhold;  og  denne  Indiffé- 
rentisme  vedvarer  i  Reglen  lige  til  Sygdommen  bryder  ud. 
Inkubationen  angives  overordentlig  forskjellig;  efter  Ha- 
milton  og  Thamhayn  beløber  den  sig  i  6  pCt.  af  Til- 
fældene til  3—18  Dage,  i  60  pGt.  til  18—60  Dage  og  i 
34  pCt  til  over  60  Dage.  Efter  Bo  ud  in  havde  af  147  Til- 
fælde 26  en  kortere  Inkubation  end  1  Maaned;  93  imellem 
1  og  3  Maaneder,  19  imellem  3  og  6  Maaneder  og  9  mellem 
6  og  12  jtfaaneder.  Som  Regel  kan  man  vel  sætte  4—6  Uger 
og  gjør  vel  i  at  modtage  !nifælde  med  kortere  eller  længere 
Inkubation  med  et  vist  Forbehold.  Beretninger  om  Tilfælde 
med  en  Inkubation  af  5  Aar  eller  mere  bero  efter  Forf. 
aabenbart  paa  en  Vildfarelse^).  Efter  Bouley  skal  Inkuba- 
tionen hos  yngre  Individer  være  kortere,  hos  ældre  længere, 
medens  Franque  ikke  hflr  kunnet  bemærke  nogen  Forskjel 
afhængig  af  Alder  og  Kjøn.  Aarsagen  til  det  store  Spillerum 
er  ikke  opklaret  tilstrækkeligt,  men  iblandt  Andet  turde 
Læsionsstedet  og  den  Bidtes  Konstitution  her  spille  en  Rolle; 
efter  Baronio  er  Inkubationen  kortest  efter  Bid  i  Ansigtet; 
det  er  ogsaa  meget  rimeligt  fFothergill),  at  tilfældige  ydre 
Indflydelser  indvirke  paa  Tiden  for  Sygdommens  Udbrud, 
saaledes  legemlige  Anstrængelser,  Diætfejl  o.  Ign.;  Mange 
mene,  at  Excesser  in  Venere  ere  den  umiddelbare  Lejligheds- 
aarsag  til  Udbruddet,  de  turde  dog  maaske  rettere  opfattes 
som  et  tidligt  Symptom. 

Under  hele  Inkubationsstadiet  viser  der  sig  intet  Faa- 
faldende  hverken  ved  Saaret  eller  i  Almenbefindendet,  som 
kunde  sættes  i  Forbindelse  med  Sygdommen.  Hos  Mange 
findes  ganske  vist  en  Uro  og  Bekymring,  ja  lidt  Feber  i  de 
første  Dage,'  men  ikke  anderledes  end  efter  enhver  anden  al- 


>)  SmIgD.  Ugeskr.  f.  Læger.   Sdje  B.   XXYIII.    193. 
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Torligere  Forskrækkelse,  og  hos  ligegyldige^  uforfærdede  Naturer 
mærkes  det  heller  ikke.  Ålt  hvad  der  berettes  af  enkelte 
Forfattere  om  Ejendommeligheder  ved  Saaret,  at  det  helede  sær- 
ligt langsomt  eller  hurtigt,  at  det  blev  gangrænest,  at  der  viste 
sig  Blærer  i  dets  Omfang,  som  indeholdt  Giften  (!),  alt  dette 
maa  opfattes  som  rene  Tilfældigheder  beroende  dels  paa 
Saarets  mekaniske  Forhold,  dels  paa  den  Bidtes  Konstitntion 
og  dels  paa  den  mere  eller  mindre  irriterende  Behandling 
Saaret  i  Beglen  har  været  underkastet ;  ogsa^  Angivelsen  om, 
at  Berøring  af  Arret  fremkalder  særegne  Fornemmelser,  Gysen, 
Angst  o.  8,  V.,  trænge  i  hej  Grad  til  Bekræftelse. 

Som  et  Fænomen,  der  ofte  skal  here  til  Inkubations- 
stadiet  maa  blot  nævnes  de  Marochettiske Blærer;  Marochetti, 
en  italiensk  Læge  i  russisk  l^eneste,  lærte  af  en  vel  renom- 
meret «kIog*  Kosak,  at  der  i  Inkubationen  af  Lyssa  ved  Tungen 
dannedes  nogle  smaa  Legemer,  ved  hvis  Destruktion  man 
kunde  forebygge  Sygdommens  Udbrud.  Beskrivelsen  fra 
Marochetti  selv  er  forvirret  nok;  ferst  kaldte  han  dem 
Blærer,  saa  Pustler,  snart  vise  de  sig  som  Granulations- 
knuder,  snart  af  en  lang  ujævn  Form,  snart  som  et-Friesel* 
udslet  under  Tungen,  Sterrelsen  kan  være  som  et  Hirsekorns 
eller  som  en  Ærts,  deres  Sæde  kan  være  ved  Tungen  eller  ved 
den  Stenonske  Udfaringsgang,  de  vise  sig  imellem  den  3dje 
og  21de  Dag.  Marochettis  Efterfelgere  have  ikke  for- 
maaet  at  bringe  mere  Klarhed  i  denne  Sag,  der  næppe  for- 
tjener en  bedre  Skjæbne  end  den,  der  fra  Dyrlægernes  Side 
er  blevet  den  saakaldte  «Orm»  ^)  ho^  Hunden  tildel;  her  skal  blot 
fremhæves,  at  Bittmeister  fandt  saadanne  Blærer  i  et  Til- 
fælde og  intet  foretog  imod  dem,  men  der  kom  intet  Udbrud 
af  Lyssa  hos  Patienten. 

De  første  Symptomer  vise  sig  efter  Nogle  i  en  forandret 
Beskaffenhed  af  Saarets  Afsondring,  eller  dets  Bande  blive 
rede,  Granulationerne  svampede;  er  der  allerede  dannet  et 
Ar,  bliver  det  radligt,  blaaligt  eller  kan  endog  bryde  op; 
Andre  ville  hverken  ved  Saaret  eller  Arret  have  iagttaget 
nogen  Forandring  og,  som  tidligere  anført,  maa  Meddelelser 
derom  modtages  med  megen  Kritik.  Derimod  anføres  tem- 
melig almindelig  som  et  Forløbersymptom  en  fra  Saaret  eller 
Arret  ndgaaende  Smerte,  som  straaler  centripetalt  op  gjennem 
hele  Lemmet  men  forresten  har  en  forskjellig  Karakter;  den 


^)  Et  ejendomnieligt  Organ  i  Hundens  Tunge,  hvis  fysiologiske  Be- 
tydning ikke  er  opklaret;  i  tidligere  Tid  spillede  det  en  vis  Rolle 
i  Theorien  om  Ljssa.  ]2ef. 
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lignes  ved  en  Aura ;  det  syge  Lem  orerfaldes  da  af  en  Felelse 
af  Mathed  og  Tyngde«  som  senere  bemægtiger  sig  hele 
Legemet«  Samtidig  foregaar  en  Forandring  i  Stem- 
ningen, der  hyppigst  bliver  nedtrykt  ængstelig  og  beklemt« 
undertiden  ophidset,  vredagtig;  Mange  have  ment,  at  denne 
Angst  og  den  ledsagende  Følelse  af  Tryk  paa  Brystet, 
ikke    skyldtes    en    soniatisk    Forandring    men    var   af   ren 

Erykisk  Oprindelse,  fremkaldt  ved  Frygt  for  Sygdommens 
dbmd,  som  Felge  af  det  tidligere  Bid.  Men  herimod  taler 
1)  at  den  mangler  i  Inknbationsperioden ,  som  dog  ligger 
nærmere  ved  Biddet,  2)  at  den  optræder  hos  Individer,  som 
slet  ikke  erindre  Biddet  eller  som  slet  ikke  knnne  reflektere 
over  dettes  mnlige  Falger  (Bern  og  Idioter);  Angsten  er  ofte 
aldeles  ubestemt,  i  andre  Tilfelde  tror  den  Sy^e  sig  forfulgt; 
den  er  et  af  de  pinligste  Symptomer,  som  ;ofte  lader  den 
Syge  enske  Dåden  eller  begaa  Selvmord;  i  Felge  med  Ang- 
sten viser  sig  en  Uro,  en  hyppig  Stedforandring,  en  idelig 
Bevægelse  ofte  med  Snaksomhed  eller  Lyst  til  at  skjule  sig 
og  blive  tavs.  Den  Syges  Adfærd  vil  i  hej  Grad  være  be- 
tinget af  hans  Karakter,  men  ogsaa  af  de  ydre  Forhold; 
næsten  altid  vil  han  være  modtagelig  for  beroligende  og 
venlig  Behandling,  og  stærke  Udbrud  af  rasende  Vrede  og 
endog  Lyst  til  at  bide  vil  oftest  være  fremkaldte  ved  haard 
og  skaanselsløs  Behandling..  En  saadan  Ophidselse  følges  af 
Slaphed  dog  ikke  af  egentlig  Bevidstløshed,  om  end  den  Syge 
kan  falde  ben  og  forbigaaende  ængstes  af  et  Drømmebillede, 
viger  dette  dog  snart  for  Virkelighedens  Indtryk. 

Et  karakteristisk  Symptom  i  de  fleste  Tilfælde  hos  Men- 
nesket (i  Modsætning  til  hos  Hunden)  er  Vanskeligheden  eller 
Umuligheden  af  at  synke  Vædsker.  Dette  Symptom  kan  være 
tilstede  i  meget  forskjellig Grad,  det  kan  endog  helt  mangle; 
Nogle  ere  istand  til  ved  at  opbyde  deres  hele  Villiekraft  at 
'  sluge  nogle  eller  flere  Mundfulde,  men  for  de  Fleste  er  Synk- 
ningen af  Vædske  umulig,  i  de  mest  udprægede  Tilfælde 
gælder  dette  ogsaa  om  fastere  Fødemidler.  Denne  Vanske- 
lighed beror  paa  en  Krampe  i  Svælget  og  Indaandingsmusk- 
1erne,  fremkaldt  ad  reflektorisk  Vej  saåsnart  Læberne  eller 
Tungen  berøre  en  Vædske,  senere  hen  endog  blot  ved  Fore- 
stillingen om  at  skulle  synke.  Det  første  mislykkede  Forsøg 
gjør  i  Beglen  et  overvældende  Indtryk  paa  den  Syge,  for 
hvem  det  Fortvivlede  i  hans  Stilling  nu  paa  engang  gaar  op. 
Frygten  for  at  nyde  Vædsken  beror  paa  Forestillingen  om  de 
skrækkelige  Kramper,  men  ikke  paa  nogen  Modbydelighed 
imod  Vandet  i  og  for  sig;  tværtimod  de  Syge  tørste  og  gjere 
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undertiden,  trods  de  nyligt  overstaaede  Rædsler,  gjentagne  Forsøg 
paa  at  slakke  Tørsten,  Mange  taale  godt  Berøring  med  Vand 
paa  andre  Steder  af  Legemet,  kanne  yaske  Hænderne,  ja 
endog  tage  et  Bad;  Enkelte  kunne  vel  ikke  nyde  kolde  men 
derimod  nok  lunkne  Yædsker,  men  Nogle  taale  rigtignok  ikke 
engang  Synet  af  Vand;  henimod  Slutningen  af  Sjrgdommen, 
hvor  de  irritative  Symptomer  mildnes,  pleje  cle  Syge  ogsaa  at 
gjenvinde  Evnen  tiLat  drikke.  "^ 

Disse  Kramper  ved  Synkningsforsøg  udgjøre  kan  ét 
Symptom  af  den  i  det  Hele  forøgede  Beflexirritabilitet  og 
forøgede  ømtaalighed  af  alle  de  forskjellige  Sansenerver, 
hvorved  ikke  blot  de  virkelige  Indtryk  opfattes  med  usædvanlig 
Skarphed  men  forbigaaende  opstaa  falske  Indtryk  og  Bedrag. 
Temmelig  moderate  Indtryk  gjennem  de  forskjellige  Sanser, 
navnlig  Følelsesindtryk ,  dernæst  Lyd  og  Lys,  men  selv  Lugt 
kan  fremkalde  heftige  Faroxysmer.  Kjønsdritten  er  ofte  iagt- 
taget at  være  forøget  især  hos  Mænd,  sjældnere  omtales  det 
hos  Kvinder.  Urinladningen  er  sparsom  og  besværlig.  Spyt- 
afsondringen er  i  Begyndelsen  undertrykt,  Mundens  Slimhinde 
ter.  Stemmen  hæs  ofte  tonløs  (for  en  væsentlig  Del  paa 
Grund  af  Innervationsforstyrrelser);  paa  Sygdommens  Højde 
synes  Spytafsondringen  stundom  forøget  og  danner  med  Mund- 
slimen snart  en  sejg  skummende  Vædske,  som  den  Syge, 
der  ikke  kan  synke  den,  har  ondt  ved  at  blive  af  med. 

Anfaldene  af  Raseri  ere,  som  Faber  rigtigt  bemærker, 
vel  kun  et  Udtryk  for  den  største  Sjæleangst  og  Fortvivlelse. 
Aldrig  foreligger  der  den  Hensigt  at  ville  skade  Andre;  de 
fleste  Patienter  berolige  tværtimod  deres  Omgivelse  eller  lade 
sig  idetmindste  selv  berolige  ved  venlig  Tiltale,  Andre,  som 
føle,  at  de  ville  miste  Herredom m et  over  sig*  selv,  advare 
Omgivelserne.  Mange  udfolde  en  overordentlig  Muskelkraft 
under  Anfaldene.  Disse  vise  ingen  Periodicitet,  dertil  af- 
hænge de  altfor  meget  af  ydre  Omstændigheder  og  navnlig 
af  den  Behandling,  der  bliver  den  Syge  til  Del.  Efterhaanden 
som  Sygdommen  skrider  frem,  komme  Anfoldene  med  kortere 
og  mere  urene  Mellemrum,  men  blive  dog  samtidigt  dermed 
mildere  og  ophøre  tilsidst  fuldstændigt  i  det  paralytiske 
Stadium. 

Kramper  vise  sig  i  Reglen  allerede  i  Sygdommens  Be- 
gyndelse som  Senehoppen,  Trækninger  i  Ansigtet,  og  udbrede 
sig  efterhaanden  over  hele  Legemet;  i  de  fleste  Tilfælde  ere 
de  kloniske,  kun  i  sjældne  Tilfælde  toniske,  hvorved  da  op- 
staar  Lighed  med  Tetanus;  de  tage  til  en  Tid,  men  ophøre 
i  Stadium  paralyticum,   i  hvilket  den  Syge  ligger  rolig  og 
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mat  hen,  med  Huden  dækket  af  klæbrig  Sved,  tangt  Aande- 
dræt,  cyanotiske  Læber,  injicerede  øjne.  Bevidstheden  holder 
sig  fuldstændig  klar,  Patienten  véd  godt,  at  Døden  forestaar, 
er  i  Beglen  i  en  blød  Stemning  og  tager  Afsked  med  Om- 
givelserne; selve  Døden  er  i  Reglen  rolig,  indtræder  gjeme 
1—2  Døgn  efter  det  første  An&ld  af  Basen. 

De  enkelte  Symptomer  og  det  af  dem  sammensatte  Syg- 
domsbillede kunne  dog  vexle  saa  betydeligt,  at  det  ikke  er 
muligt  at  give  et  sammenhængende  Billede,  som  vil  passe  i 
alle  Tilfælde;  ovenfor  har  vi  søgt  at  skildre  de  væsentligste 
Symptomer  og  deres  Modifikationer. 

Pulsen  er  hele  Tiden  hyppig,  under  Krampeanfaldene 
baard  og  spændt,  i  Stadium  paralyticum  derimod  hlle,  næsten 
ufølelig;  Temperaturen  er  idetmindste  i  Begyndelsen  ufor- 
andret, under  Anfaldene  indtræder  ofte  stærk  Sved,  Aande- 
drættet  er  paaskyndet,  kort,  Pupillerne  i  Beglen  normale. 

Sektionsresultaterne  ere  overordentlig  tarvelige. 
Temmelig  enstemmigt  anføres:  Dødsstivhed  og  f'orraadnelse 
indtræder  tidligt.  Blodet  er  mindre  tilbøjeligt  til  at  sterkne 
end  sædvanligt,  de  fleste  Organer  ere  stærkt  blodfyldte.  Alle 
andre  Fund  findes  kun  omtalt  enkeltvis  af  Nogle  og  benægtes 
af  senere  Forskere.  (Siattes.) 


NeirestråBiiig. 

Efter  Czeroy.    (Arch.  f.  Psjch.  a.  Nervenkr.   X.    I.    S.  284.    1879.  — 

Schmidts  Jahrb.   Bd.  184.   S.  165.) 


Forf.  nærer  ingen  overdrevne  Forventninger  om  Besultaterne 
af  Nervestramningen,  men  vil  paa  den  anden  Side  ikke 
benægte,  at  den  er  et  meget  kraftigt  virkende  Middel  til  at 
formindske  Nervernes  Ledningsevne  uden  fuldstændigt  at  op- 
hæve den,  og  mener  derfor,  at  den  bør  betragtes  som  et 
sidste  Middel  i  de  Tilfælde,  hvor  der  lægges  stærkt  Beslag 
paa  Ledningen  i  Nervebanerne,  navnlig  i  de  motoriske  og  de 
blandede  Nerver;  ved  sensitive  Nerver  giver  han  Besektionen 
Fortrinet.  De  Erfinringer  (3  ved  periferiske  og  3  ved  centrale 
Lidelser),  bvorpaa  Czerny  støtter  sin  Dom,  ere  følgende: 

1)  Stramning  af  N.  infraorbitalis  den  24de  April  1878  hos  en 
60-aarig  Mand,  hvorved  Nerven  brigtede  i  Fissura  infraorbit.  og  derpaa 
blev  reseceret  i  en  Udstrækning  af  omtrent  iVs  Ctnu     I  de  følgende 

Dfeilcr.  i  Løf«.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  14. 
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• 

Uger  (orvmmåeB  Neyralpen.  I>Ag^  ^ft^r  Oper«Uon6n  Tar  der  Uklaiiied 
af  Hornhinden  med  oyeiladisk  Ulceration  og  Cilianirritation,  men  det 
kunde  ikke  afgjøres,  om  denne  Hornhindebetændelse  var  af  nevropara- 
lytisk  Oprindelse  eller  skyldtes  Anvendelsen  af  Karbol-Sprayen  ved 
Operationen,  Først  efter  flere  Ugers  Behandling  bedredes  Patientens 
Tilstand  noget;  Øjet  skal  senere  vere  blevet  fonktionsdygtigt  og  Nev- 
ralgien  næsten  være  forsvundet 

3)  Stramning  af  N.  supraorbitalis  og  N.  frontalis  den 
25de  Juli  1878  hos  en  60-aarig  Mand.  Intet  Resultat.  Den  9de  Avgust 
blev  der  foretaget  Resektion  aif  begge  Nerverne,  Smerteanfaldene  op- 
traadte  dog  ogsaa  derefter,  men  al  kortere  Varighed.  Elektrisk  Be- 
handUng.     Udskrevet  helbredet  den  Iste  September. 

8)  Stramning  af  N.  ulnarts  for  Nevralgi  i  Udbredningen  af 
Plexus  axillaris  den  26de  September  1878  hos  en  24-aarig  Ølbrygger. 
Efter  et. Stød  paa  Albuen  2  Aar  tidligere  havde  der  udviklet  sig  en 
Flegmone.  Operationen  blev  foretaget  paa  Qmnd  af  nevralgiske  Smerter, 
særligt  i  Udbredningen  af  N.  olnaris.  Efter  14  Dages  Forløb  blev  Pa- 
tienten udskrevet  med  helet  Saar,  Smerterne  lindrede,  og  nogen  Tid 
efter  konstateredes  det^  at  denne  Bedring  holdt  sig. 

4)  Stramning  af  begge  N.  fschiadici  hos  en  af  en  Kompres- 
sions-Myelitis ,  fremkaldt  ved  en  gjennem  Betændelse  udviklet  Kyfose, 
lidende  Patient,  paa  Qmnd  af  heftige  Smerter  i  de  iøvrigt  paraplegiske 
Underlemmer.  Intet  Resultat.  Myelitis  syntes  endog  at  skride  hur- 
tigere frem  i  Retningen  opad,  end  det  tidligere  var  Tilfældet 

6)  Stramning  afN.ulnaris  hos  en  d7-aarig  Epileptiker,  der  troede 
at  mærke  en  tydelig  Aura  i  denne  Nerve,  den  17de  Maj  1877.  Syg- 
dommen havde  varet  i  22  Aar,  men  i  de  sidste  3  Fjerdingaar  vare  An- 
faldene helt  udeblevne  under  Anvendelsen  af  store  Doser  Bromkalium. 
Han  vedblev  at  bruge  dette  Middel  efter  Operationen.  Først  4  Maa- 
neder  efter  denne  kom  det  næste  Anfiild;  dens  Resultat  kan  altsaa  ikke 
sikkert  bestemmes. 

6)  Stramning  af  Plexus  axillaris  og  supraclavicularis  i 
2  Seancer  hos  en  Student,  der  fra  Fødselen  af  (Tryk  af  Fødselstan^en?) 
havde  lidt  af  hemiplegisk  Kontraktur  med  spastiske  Kramper  i  højre 
Arm ;  Sensibiliteten  uskadt.  Ogsaa  i  højre  Ansigtshalvdel  og  højre  Ben 
var  der  Kramper,  men  Patienten  generedes  dog  mest  af  Armen,  som 
han  holdt  stivt  ud  med  knyttet  Haand.  Operationen  paa  Plexus  axillaris 
(den  25de  September  1878)  formindskede  Kontrakturen  i  Overarmen  og 
gjorde  svage  vilkaarlige  Bevægelser  af  Fingrene  mulige.  Efter  Stram- 
ning af  Plexus  supraclavicularis  (25de  Marts  1879)  blev  Armen  roere 
paralytisk,  og  Musklerne  frembøde  Degenerationssymptomer.  Patienten 
var  tilfreds  med  sin  Tilstand,  fordi  han  ikke  mere  blev  generet  af 
KrampeanfrUdene^  og  fordi  den  bøjede  Arm  ikke  var  ham  aaa  meget 
til  Hinder  som  den  strakte.  Ved  en  Undersøgelse  i  Midten  af  Oktober 
1879  var  Lamheden  forsvundet,  Kontrakturen  igjen  udviklet,  roen  Armen 
var  kun  løftet  45^,  og  Underarmen  kunde  bøjes  til  en  ret  Vinkel. 
Ingen  aktiv  Bevægelighed  af  Fingrene,  Krampeanfaldene  vare  ikke  op- 
tnuulte  paany. 

SttilMIg  Vatokhiiliig  tf  Arteria  ag  y«M  ftnmlls.     Dr.  Bouilly 

(Oas.  méd.  de  Paris.  September  27.  1879)  meddeler  følgende  Tilfælde: 
En  25-aarig  Slagter  havde  faaet  et  Knivstik  paa  den  indvendige  Side 
af  Laaret,  der  havde  givet  Anledning  til  stort  Blodtab.  Blødningen  var 
blevet  standset  ved  Hjælp  af  en  Toumiket,  men  ved  enhver  Bevægelse 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfltld  og  Fødsler  i  Ejøbenliavn. 

Meddelt  efter  StadslBsge,  Etatsr.  Dr.  med.  ScUehMii  „Ugentl.  Orenigf '. 


Ugen  fra  den  3  til  den  9  brtt. 


Mt: 


Fra  Ejøbenbayns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  9  Harts  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  lalt 

908  nye  Tilfælde. 
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'e  al  de  ovenfor  aiwivne  Sygdomme  anmeldt: 
',  BoBon  1,  EoidfeDer  1  og  Halsbetændebe 


Vn  Skibe  pu  Bheden  e 
Gastriok  Feber  1,  Diarrhe  2 
1  Titfielde. 

Under  „uidre  Fanoter"  ere  opferto  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tutelde:  ConjunctiTitiB  7,  Zona  1,  Furunkler  3,  KiTthem  3, 
Stomatitifi  2  og  Urticana  3  TilMde.  . 

TqItlnkeUMU.  Mildt  Vejr  med  aydTestiige  Tinde  og  —  i  Begyn- 
delsen af  Ugen  —  lidt  Regn. 

Samtlige  Deds&ld  i  Ugen  til  den  9  Harts,  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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¥iA  Skibe  pu  Bheden  ere  af  de  ovenfor  anfiTue  Sjgdomme  anmeldt: 
GMtrisk  Feber  1,  Diairhe  2,  Boaen  1,  KoldieW  1  og  HaUbetændebe 
1  Til&lde. 

nnder  ^  andre  Fanoter"  eie  opfini»  félgende  i  den  forlebne  Vge 
anmeldte  Tilfolde:  Coi^uuctdTitiB  7,  Zona  1,  Foniniler  3,  ErTtlkem  8, 
StomatitiB  S  og  Urticana  3  TilMde.  . 


Samtlige  Dede&ld  i  Ugen  til  den  9  Harts,  fordelte  efler 
Oedsaarsager  og  Aldersklasser. 


n.    IMftrgUtabvtr, 

Dfrigke  Gifte 

EntTorret  STfilia 

Medfedt  SyUii 

Bnendevinuvffdom  .  .  .  ■ 

Drankergalakab 

Plndaelig  D«d  af  Drik  ■  ■ 
IIL    EtttUliUMdle  SjgiM 

Sarteltfge , 
:ut  Blnmevandsot  .  -  . 
Akut  Uilivrtnberktdoee  . 

LnngesrindBOt 

Tnberknlose  i  andre  Oigai 
Kraft 
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IT.    TfMwMe  MMinigw. 

Fald  og  Knusning 

DrnkniiiK 

Aodre  nh'lfkeligo  Hændelser   .... 

Selvmord 

r,  DuibImAJI 

E(jzniebetændelse 

Apopleii 

Kroniske  BjnrDesygdomme 

Sindssygdomme 

StiTtrampo  og  Mondtlemmo  .... 

EoDTolsioner' 

Kroniske  RjgmaiTsaygdotamo  .  .  . 
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Longehindebetandelso 
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Tarmslyngning  og  indeklemt  Brok 
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Nyre-  og  Blæresten - 

Andre  kroniske  tTndorlivsaygdommo 
Andre     Sygdomme     i    indvendige 

Organer 

Til.  Sn^MHC  I  i«  3in  Vele  .  .  . 
Till.    A>4n  hypplie  ^•'■■irMgn'. 

Alderdomssvaghed 

Tsring  hos  Smaabem 

D«d  onder  fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medrogtiot)  •  .  . 
Pludselig  Død  uden  belnendt  Aarssg 
Uangiven  og  slet  apecincerot  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling  .  .  ■  ■  . 
Tilsammen  .  .  . 
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Orerngt  over  DedBfaldene  efter  AlderaUaBser,  nmt  orer 
Fadiler.  DedCedsler  og  Vielser  i  Tigen  til  d.  9  Marts. 
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af  Patiexiton  Tællede-  der  igjen  en  Strøm  af  Blod  frem.  Der  blev  an- 
lagt en  ISsmarchs  Bandage.  Saaret  blev  advidet,  begge  Aareme  fivadteB 
hudstandigt  overskaarne,  deres  Jiedre  Ender  havde  trukket  sig  stærkt 
tilbage  i  Vævene,  saa  at  de  først  efter  en  omhyggelig  Dissektion 
konde  trækkes  frem.  Der  blev  anlagt  2  Ligatnrer  paa  hver  Aare. 
Laareta  Yaøv  vare  stærkt  infiltrerede  med  Blod,  der  havde  sænket 
Sig  langs  Karskeden  helt  ned  til  Knæhasen;  saa  meget  af  det  som 
mnligt  blev  presset  ad  ved  et  let  Tryk,  og  Saaret  blev  forbandet  anti- 
septik. Det  senere  Forløb  var  heldigt,  men  foldstssndig  Helbredelse 
var  endan  ikke  opnaaety  da  Beretningen  blev  afgivet 

(The  New-Tork  med.  record*   Jannaiy  10.    1880.  3.36.) 


ywed  Legene  1  Eadetoraen.  Dr.  Tnrgis  (Bnll.  et  Mém.  de  Ih 
Soc  de  Cbir.  de  Paris.  1878.  IV.  Bd.  S.  789)  behandlede  eu  Mand,  som 
4  Dage  tidligere  havde  bragt  en  Thekop  op  i  Endetarmen.  Tidligere 
foretagne  Eztraktionsforsøg  havde  knn  haft  det  Besnltat,  at  Randen  af 
Koppen  var  brndt  i  Stykker  paa  2  Steder. 

Tnrgis  £u>dt  ved  Undersøgelsen  Koppen  liggende  med  Aabningen 
vendt  ned  mod  Anns,  den  sønderbrndte  Del  af  Randen  var  trykket  dybt 
ind  i  den  forreste  Væg  af  Endetarmen.  Den  nederste  Del  af  Underlivet 
var  ømt  for  Tryk,  og  Patienten  var  stærkt  medtaget.  Under  Bedøvelse 
blev  der  fra  Endetarmen  af  stakket .  en  bøjet  Trokar  gjennem  Blød- 
delene  bagtil,  saaledes  at  den  kom  Frem  ved  Spidsen  af  Os  coccygis; 
gennem  Kanylen  blev*  der  indbragt  en  £krasørkjæde»  og  hele  det  Parti, 
som  den  kom  til  at  omfotte«  blev  skaaret  af.  Efterat  der  paa  den 
Maado  var  vnndet  bedre  Plads,  knnde  Tnrgis  ved  Hjælp  af  en  Hage 
til  obstetricisk  Brag  foretage  en  Vending  af  Koppen  ander  Anvendelse 
af  betydelig  Kraft,  og  tilsi&t  trække  den  frem  med  Haanden. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.60.    1879.) 


Takaiee.  Ved  den  tidligere  Læges  Befordring  Ul  et  andet  Embede 
er  Distriktslæge-Embedet  paa  Læsø  blevet  ledigt. 

Med  dette  Embede  er  der  efter  Lov  af  25de  Marts  1871  §  10  for- 
banden en  Qago  af  800  Kr.  med  et  Tillæg  af  200  Kr.  aarlig  foraden 
Adgang  til  Alderstilhcg.  Den,  der  ansættes  i  Embedet,  skal  være  pligtig 
til  at  dispensere  Medicin  til  Distriktsbeboeme  under  Iagttagelse  af  de 
Regler,  som  i  saa  Henseende  nærmere  fastsættes,  samt  for  det  l'ilfælde, 
at  han  maatte  blive  forflyttet  til  et  andet  Embede,  ikke  forlade  Læsø 
forinden  der  er  trnffet  Foranstaltning  til  Embedets  Bestyrelse  nnder 
Vakancen,  dog  at  denne  Forpligtelse  ikke  ndstrækker  sig  over  3  Maaneder. 

Ved  at  bekjendtgjøre  Foranstaaende  anmodes  de,  som  maatte  ønske 
AnssBttelse  i  dette  Embede,  inden  3  Uger  fra  den  Ilte  Marts,  at  ind- 
levere deres  paa  behørigt  stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne 
Vidnesbyrd  ledsagede,  Ansøgm'nger  til  Snndhedskollegiets  Dekanns, 
Etatoraad,  Dr.  med.  Schleisner,  der  har  Embedslokale  i  Hestemølle- 
atnæde  Kr«4. 
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Bekjendtgjørelser. 


Den  medidnske  Læsestue 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag 
KL  12—10  Eftermiddag. 

Faa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest 
læste  saavel  aden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter, 
Brochnrer  og  ny  udkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for 
den  medicinske  Litteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Er.  Kvartalet. 
Medicinske  Kandidater  i  de  2  farste  Aar  efter  Embedsexamen, 
saavel  som  medicinske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen 
eller  hos  en  af  undertegnede  Bestyrere. 

Paaia.      VraehMaaa.      f.  Trier.      StttfeMt.      Storeh. 

C.  Aj&Ix  &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 

er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

«  ... 

Paa  C. A.lcitieb  Forlag  er  udkommet: 

Sag-  og  Navneregister  til  Ugesicrift  for  Læger. 

Anden  Bakke  XXXII— XLIII  og  Tredje  Række  I— XXVIII  Biod. 

(1860—1879.) 
Af 

"Viggo  SencLz. 
Pris:  lKr.750. 


EremstilUng  af  Øjets  Sygdomme 

til  Brug  for  Læger  og  Studerende 

ved 

Harald  Philipsen, 

Dr.  med  ,  Comnranelieg^e  i  Kjøbeiiham. 

2den  gjennemsete  og  forøgede  Udgaye. 

3.  HæRe.    (Slutn.) 

Pris:  4Kr. 

Pris  for  hele  Værket:  13  Kr. 


c.  A.  ReJtaels  ForUy .    Btanoo  Lunof  Kfl.  Hof-Bogtiykkttt 


m«b«Bkara.  1. 27.  luts  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4<i«  Række  I.  Nr.  15.  16. 


Redigeret  af  Dr.  T.  ■■dde. 


hdhtldt  J.  P.  Pouléen:  Om  Lægernes  Enkekasse,  dens  finansielle 
StUIing  og  Udsigter.  AlbertHeder:  Lyssa  hos  Handen  og  Mennesket. 
Fie  dl  er:  Galdesten.  A&ked  og  Udnævnelser.  Det  medicinske  Sel- 
skab i  Kjøbenbavn.     Bekjendtgjørelser. 


On  Lftgenes  Eikekasse, 
deis  iuHsielle  Stilliig  ^g  Udsigter. 

Af  Overlæge,  Dr.  med.  J  P.  Poalsen. 


Foraaret  er  Generalforsamlingernes  Tid.  Naar  Bøgerne  ere 
sluttede  og  Regnskabet  opgjort,  staar  der  endnu  tilbage  at 
samle  Interessenterne  og  forelægge  dem  Beretningen  om 
Aaretft  Virksombed.  Medens  de  almindelige  Dagsaviser  derfor 
sædvanlig  i  Aarets  første  Maaneder  vrimle  af  Beretninger  om 
afholdte  Generalforsamlinger,  bvor  det  ofte  er  gaaet  meget 
varmt  til,  bar  den  medicinske  Presse  derimod  kun  om  én 
enkelt  saadan  at  melde,  men  skjøndt  det  i  denne  drejer  sig 
om  en  Opgave  af  største  Interesse  for  den  hele  Stand,  er 
Delta^sen  ikke  destomindre  i  Beglen  højst  begrænset  og 
skal  mange  Gange  udelukkende  have  indskrænket  sig  til  Be- 
styrelsens pligtmæssig  mødende  Personer.  Dette  er  imidlertid 
meget  beklageligt,  ikke  fordi  disse  Generalforsamlinger  just 
ere  saa  særdeles  interessante,  paa  ingen  Maade,  men  af  Bryd- 
ningen mellem  forskjellige  Synsmaader  og  Opfattelser  udvikler 
der  sig  ofte  gavnlige  Forandringer  i  Love,  Principer,  Admi- 
nistration, Forretningsgang,  kort  Fremskridt  overhovedet,  og 
Sammenkomsten  af  en  større  Mængde  Kolleger  styrker  des- 

4å9  R»kk«.  Uf  Bd. 
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uden  uvilkaarligt  Følelsen  af  Fællesskab  i  Interesser,  af  kolle- 
gial Solidaritet  og  af  indbyrdes  Sammenbold,  en  Falelse,  som 
man  kun  maa  ønske  saa  stærk  og  levende  som  muligt.  Det 
er  sandsynligt,  at  Ingen  forlader  et  saadant  Møde  uden  med 
en  varm  Overbevisning  om  Nødvendigheden  af  itide  at  tænke 
paa  sin  Families  Fremtid,  sin  egen  Alderdom  og  paa  en  for- 
nuftig Disposition  af  den  praktiske  Virksomheds  Udbytte,  og 
paa- denne  Maade  næres  og  forplantes  Interessen  for  et  Stands- 
anliggende,  der  endnu  langtfra  nyder  saa  almindelig  en  Til- 
slutning i  Lægernes  Kreds,  som  det  naturligt  har  Krav  paa. 
Bestyrelsen  byder  derfor  med  Glæde  enhver  paa  Generalfor- 
samlingen Tilstedeværende  velkommen  og  ser  selv  i  en  mulig 
Opposition  kun  Vidnesbyrd  om  forøget  Sans  og  Interesse  for 
den  Institution,  hvis  Udvikling  og  Fremgang  den  er  kaldet 
til  at  varetage. 

Det  nylig  afsluttede  Aar  1879  har  i  det  Hele  været 
tilfredsstillende  for  Lægernes  Enkekasse,  og  det  vil  sikkert 
glæde  enhver  Interessent  at  føl^é  Beretningen  om  Driften. 
Medlemsantallet  naaede  op  til  ialt  234,  hvoraf  7  ved  at 
betale  dobbelt  Kontingent  have  sikret  deres  eventuelle  Enker 
en  dobbelt  Pension.  Ved  Aarets  Begyndelse  udmeldte  2  sig, 
og  i  Aarets  Løb  døde  4\  efterladende  sig  3  Enker.  Tilgangen 
af  nye  Interessenter  beløb  sig  i  1879  til  10,  hvoraf  6  fia 
Kjøbenhavn,  2  fra  Jylland  og  2  fra  ^erne.  1880  begyndte 
med  231  Interessenter  —  men  siden  1ste  Januar^)  er  der 
allerede  indmeldt  12  nye  Medlemmer. 

Af  Enker  er  der  i  Aarets  Løb  død  7  (Fruerne  Eschricht, 
Mehde,  Nutzborn,  Bavn,  Lumholdt,  Dreyer  og  Ewertsen)  og 
tilkommet  3  (Fruerne  Bricka,  Krohn  og  Christensen).  I  intet 
af  de  10  sidste  Aar  har  Forholdet  stillet  sig  saa  gunstigt,  at 
Afgangen  af  Pensionister  har  været  sterre  end  Tilgangen. 
Men  naar  henses  til  det  Faktum,  at  Middeltallet  for  Enkernes 
Alder  er  62V2  Aar,  og  at  ikke  mindre  end  27  Enker  ere  over 
70  Aar,  saa  er  det  i  og  for  sig  ikke  usandsynligt,  at  et  lig- 
nende Forhold  mellem  Af-  og  Tilgang  vil  gjentage  sig  i  det 
forestaaende  Decennium.  Aaret  1880  begynder  med  85  Enker 
og  en  Koleraenke  ^). 

Den  nedenstaaende  Tavle  vil  spare  mange  Ord  og  bedre 
end  nogen  summarisk  Beskrivelse  give  en  Oversigt  over  Be- 


0  iDdUl  1ste  Marts. 

')  Af  Koleralegatet,  stort  4500  Kr.,  erholde  2  Enker  aarligrt  henholdsyis 
100  og  80  Kr.    Den  anden  Enke  er  tillige  Medlem  af  Enkekawen. 
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vægelsen  i  Selskabet  med  Hensyn  til  Interessenter  og  Enker 
i  det  sidste  Tiaar^). 


Nytil- 

k  omne 

Enker. 

Enker  ind- 

Nye 

Døde 

Udtraadte 

Døde 

traadte  i 

Intereas. 

Interess. 

Interess. 

Enker. 

nyt  Ægte- 
skab« 

1870 

9 

4 

1 

3 

2 

0 

1871 

9 

6 

0 

6 

4 

0 

1872 

5 

2 

1 

3 

2 

0 

1873 

9 

3 

3 

3 

3 

0 

1874 

9 

7      - 

0 

6 

4 

0 

1876 

16 

6 

2 

6 

0 

0 

1876 

.     30 

10 

1 

10 

0 

0 

1877 

18 

7 

2 

7 

0 

0 

1878 

6 

4 

4 

4 

4 

2 

1879 

10 

4 

0 
14 

3 

7 

0 

121 

53 

51 

26 

2 

De  med.  Hensyn  til  Tilgang  af  nye  Interessenter  gun- 
stigste Aar  1875,  1876  og  1877  trykkedes  destoværrei  finan- 
siel Henseende  ved  en  tilsvarende  relativ  ^tærk  Tilgang  af 
Enker,  uden  at  der  samtidig  i  disse  3  Aar  fandt  nogensom- 
helst  Afgang  af  Enker  Sted.  Det  er  ikke  usandsynligt,  at 
den  i  disse  Aar  i  de  medicinske  Tidsskrifter  førte  Diskussion 
om  Enkekassens  Stilling  og  Fremtid  saa  langt  fra  at  skade 
Kassen  tværtimod  har  vakt  forøget  Interesse  for  den  og  derved 
foranlediget  ffere  nye  Medlemmers  Indtræden,  og  det  er  utvivl- 
somt, at  den  lovende  Begyndelse  af  Aaret  1880  væsentlig 
skyldes  den  Omstændighed,  at  Bestyrelsen  ved  det  alminde- 
lige Lægemøde  i  Svendborg  forrige  Aar  lod  sig  repræsentere 
ved  et  Medlem,  der  som  Commis-voyageur  for  Selskabet  per- 
sonlig deltog  i  Mødet  og  ved  Foredrag  og  direkte  Henvendelse 
søgte  at  drage  nye  Interessenter  til  Foreningen.  Der  er 
allerede  tidligere  i  en  Artikel  i  oUgeskr.  f.  Læger«  udtalt  det 
ønskelige  i,  at  Enkekassespørgsmaalet  stadig  under  en  eller 
anden  Form  gjøres  til  et  konstant  Forhandlingsæmne  ved  de 
almindelige  danske  Lægemøder,  der  afholdes  hvert  andet  Aar, 
og  der  bør  vistnok  stræbes  hen  til,  at  Bestyrelsen  altid  ved 
disse  Møder  er  repræsenteret  ved  et  af  sine  Medlemmer  eller 


>)  Saavel  denne  som  de  efterfølgende  Lister  skylder  jeg  Enkekassens 
omhyggelige  og  nidkjnre  Kasserer,  Dr.  £.Kjær,  der  bar  gjennem- 
gaaet  Protokollerne  for  de  sidste  10  Aar  og  velyilligt  meddelt  mig 
^le  de  Oplysninger,  jeg  ønskede. 
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en  Delegeret,  der,  hvad  ban  saa  end  taler  om,  altid  ender 
med  Enkekassen  ligesom  Mr.  Dick  med  Carl  IFs  Hoved. 
Uagtet  der  nemlig  nok  kan  siges  at  være  nogen  Fremgang  i 
Tilbdjelighed^n  til  at  indtræde  i  Enkekassen,  saa  er  det  dog 
i  Virkeligheden  endnu  langtfra  tilfredsstillende,  at  et  Selskab 
med  et  saa  nyttigt  og  humant  Formaal  ikke  tæller  flere  In- 
teressenter end  231,  medens  Antallet  af  Læger  her  i  Landet 
vistnok  laber  op  til  over  900.  Her  er  aabenbart  en  vid  Mark 
at  opdyrke,  et  smukt  Formaal  at  virke  for!  Bestyrelsen  op- 
fordrer enhver  Kollega  til  at  stette  dens  Bestræbelser  enten 
ved  selv  at  træde  ind  i  Enkekassen  eller  ved  at  bevæge  andre 
dertil^  og  den  vil  ikke  anse  sin  Opgave  i  denne  Retning  for 
lost,  far  enhver  gift  eller  ugift  Læge  under  50  Åar,  der  ikke 
ved  svagt  Helbred  er  udelukket  derfra,  findes  opfart  paa  Sel- 
skabets Medlemsliste. 

Vi  komme  nu  til  den  finansielle  Del  af  Opgjarelsen. 
Den  Kapital,  Legaterne  iberegnet,  hvorover  Lægernes  Enke- 
kasse raader,  udgjorde  den  1ste  Januar: 

Formue.  Pensioner. 

1870 136800  Kr.       5118  Kr.  12  0. 

1880 206200  —        9513  — 

Som  det  heraf  vil  ses,  er  Formuen  i  det  forlabne  De- 
cennium voiet  særdeles  tilfredsstillende  og  udgjar  nu  et  over- 
maade  respektabelt  Fond  for  en  Forening,  der  endnu  ikke 
bar  existeret  i  50  Aar.  Benterne  og  dermed  Pensionerne 
ere  naturligvis  voxede  i  et  tilsvarende  Forbold.  Efter  deres 
Oprindelse  lade  Enkekassens  Midler  sig  ordne  under  falgende 
Kontoer: 

Enkekassens  Kapital  166900  Kr.  86  Enker  faa  i  1880   .  .  .  7737  Kr. 

Winklers  Legat .  .  .    20250  --  10  Distriktslægeenker  hrer      90  <— 

Tofts  —     ...      7500  —  8  Enker  hver 98  — 

Bangs  —    .  .  .      3000  —  1  Enke 150  — 

Friis  —    .  .  .      4500  r-  2  Enker  hver 98  — 

Simonsens   —    •  •  .      4050—  2  Enker  hver 118  — 


Det  er  som  man  vil  se  ingenlunde  nogen  ganske  ube- 
tydelig Sum,  der  aårlig  uddeles  til  afdade  Interessenters  Enker« 
og  hertil  maa  jo  endnu  lægges  Renterne  og  de  ovenfor  nævnta 
Legater,  af  hvilke  de  3  ferste,  Winklers,  Tofl»  og  Bangs, 
udelukkende  ere  bestemte  for  Enker,  hvid  Mænd  ved  deres 
Dad  vare  Interessenter  i  Enkekassen  —  en  Konto  som  i  Tiden 
vil  voxe  betydeligt  ved  Stiftelsen  af  flere  nye  Legater,  hvorom 
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mere  sideD.     Enkepensionernes  samlede  Beløb  er  efter  Kas- 
sens Beger  steget  i  felgende  Forhold  i  de  10  sidste  Åar: 

Aar.  Udbetalte  Pensioner, 

1870 6188,06  Kr. 

1871 6852,36  — 

1872 6610,47  — 

1873 6814,47  — 

1874 6936,47  — 

1875 6133,80  — 

1876 6503,80  — 

1877 6818,80  — 

1878 7136,80  — 

1879 7370,80  — 

Stigningen  er,  som  det  her  ses,  jævn  og  gradvis.  For- 
skjellen  imellem  1870  og  1879  udgjar  i  det  Hele  ikke  mindre 
end  omtrent  2200  Kr.  Sammen  af  de  hvert  Aar  uddelte 
Pensioner  oplyser  imidlertid  kun,  hvor  stort  et  Beleb  der 
en  bloc  er  ndbetalt  til  Enkerne,  men  ikke,  hvor  meget  hver 
af  disse  aarligt  har  faaet.  For  at  vise  dette  er  nedenstaaende 
Oversigtsliste  udarbejdet: 

I  1870  fik    9  Pensionister  hver  90,90 

63  —  —    78,00 

1871  —     7  —  —    90,90 

66  —  —    80,00 

1872—  6  —  —     90,90 

60  —  —    82,00 

1873—  6  —  —    90,90 

61  ^  —    82,00 

1874—  6  —  —     90,90 
61           —  —    86,00 

1875  —    2  —  —  90,90 

66  —  —  86,00 

1876—    2  —  —  90,90 

66  —  —  86,00 

6  —  —  60,00 

1877—2  —  —  90,90 

66  —  —  86,00 

6  —  —  60,00 

10  —  —  40,00 

1878—    2  —  —  90,90 

66  —  —  86,00 

22  —  —  60,00 

1879  —    2  —  —  90,90 

61  —  —  86,00 

26  —  —  76,00 

Endelig  Tille  i  1880  —    2  faa  hver  90,90 

85  —  —  88,00 

Ved  at  gjennemgaa  Enkekassens  (i  «Bibl.  for  Læger» 
oirentliggjorte)  Regnskaber  for  Tidsrummet  fra  1847  til  1867 
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findes  der  ikke  foa  Åar,  i  hvilke  flere  Enker  bave  erholdt 
under  50  Kr.  i  aarlig  Pension.  Slettest  stiller  Forholdet  sig 
i  1854,  da  4  Enker  kun  opnaaede  en  Pension  af  26  Kr.,  og 
i  1855,  da  ikke  mindre  end  9  kun  fik  27  Er.!  1  det  sidste 
Decennium  har  navnlig  1877  været  et  uheldigt  Aar,  idet  der 
i  dette  kun  var  40  Er.  til  10  Enker  og  60  Er.  til  6.  •  Ogsaa 
1878  var  ugunstigt  for  Enkerne,  af  hvilke  22  —  altsaa  paa 
det  nærmeste  Va  t-  kun  fik  60  Er.  eller  omtrent  kun  70  pCt. 
af  det  Beleb,  der  efter  almindelige  Livsforsikringsberegninger 
burde  tilfalde  dem  efter  de  erlagte  Præmier.  I  intet  af  de 
10  sidste  Aar  have  Pensionerne  naaet  den  Hejde,  som  Ud- 
byttet af  1879  vil  tillade  at  give  dem  i  1880.  Og  saa  maa 
det  ovenikjobet  bemærkes,  at  dette  Resultat  vil  opnaas,  uden 
at  der  tages  en  øre  af  det  Beleb,  der  for  samme  Aar  ind- 
vindes derved,  at  en  Del  Medlemmer  betale  hejere  Kontin- 
gent end  •  20  Er. ,  oprindelig  den  fælles  aarlige  •  Præmie  for 
alle  Interessenter  uanset  deres  forskjellige  Alder.  Dette  Beleb, 
der  for  det  paabegyndte  Aar,  vil  komme  til  at  udgjere  mellem 
5—600  Er.,  vil  efler  Lovenes  §  7  ganske  ubeskaarent  blive 
^henlagt  til  «et  rerligt  Reservefond,  hvis  fremtidige  Bestem- 
melse bliver  med  Eapital  og  Renter  at  anvende  til  en  Ud- 
ligning^) af  Pensionerne,  i  Fald  ved  Tilgang  af  nye  Enker 
disses  Pensioner  vilde  blive  mindre  end  de  ældres«.  Hvis 
dette  skulde  ske  i  de  nærmest  følgende  Aar,  haves  altsaa  et 
disponibelt  Beleb  til  at  raade  Bod  paa  ugunstige  Eventuali- 
teter med,  men  det  er  ikke  usandsynligt,  at  dette  Reserve- 
fond i  den  nærmest  forestaaende  Fremtid  snarere  vil  voxe 
end  tage  af. 

Ifdlge  den  af  den  kongelige  Livsforsikringsanstalt  for 
nogle  faa  Aar  siden  afgivne  kritiske  Betænkning  over  Enke- 
kassens Status  vil  en  aarlig  Pension  af  85  Kr.  paa  det  Nær- 
meste svare  til  det  Udbytte,  som  Interessenterne  efter  An- 
staltens Beregninger  af  Livsvarighed  m.  m.  ville  kunne  vente 
af  deres  indbetalte  Eontingenter.  Det  vil  ses,  at  dette  Ud- 
bytte i  1880  allerede  er  naaet,  ja  overskredet  med  flere  (3,5)  pCt., 
med  andre  Ord  Enkekassen  giver  nu  et  starre  Ud- 
bytte end  Livsforsikringsselskabet.  Men  ligesom 
Henrik  IV  ikke  vilde  erklære  sig  tilfreds,  fer  enhver  Hus- 
moder i  Landet  om  Sendagen  havde  en  Hane  i  sin  Gryde, 
saaledes  vil  Bestyrelsen  af  Enkekassen  forelabig  farst  slaa  sig 
til  Ro,  naar  hver  af  Enkerne  er  naaet  op  til  100  Er.  om 
Aaret  o:  over  17  pCt.  mere  end  hvad  Livsforsikringsselskabet 


>)  Paa  Daask:  Udjævning. 
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yder  for  tilsvarende  Præmier.  Der  er  Udsigt  t;l,  at  Be- 
styrelsen i  denne  Henseende  snart  vil  kunne  slaa  sig  til  Bo. 
Kan  naan  da  na  stole  paa,  at  Enkekassens  finansielle 
Status  vil  vedblive  at  holde  sig  paa  det  samme  gunstige  Trin 
som  nu,  og  at  den  stadig  vil  kunne  vedblive  at  give  det 
samme  gode  Udbytte  som  for  indeværende  Aar  eller  muli^ 
endog  et  endnu  mere  tilfredsstillende?  Kan  der  ikke  komme 
Aar,  i  hvilke  der  vil  dø  forholdsvis  mange  Interessenter  og 
altsaa  finde  en  forholdsvis  stærk  Tilgang  af  nye  Enker  Sted, 
medens  der  maaske  samtidig  ikke  gaar  et  tilsvarende  Antal 
af  de  ældre  Pensionister  af?  Saadanne  Aar  kunne  naturligt 
komme,  men  da  27  af  de  pensionsnydende  Enker  ere  over 
70  Aar,  dog  ventelig  kun  enkeltvis,  og  skulde  det  ske,  da 
haves  der  jo  nu  det  rørlige  Reservefond  tir  at  korrigere  Til- 
faddigheden  med.  Det  vigtigste  Middel  imod  Eventualiteter 
af  denne  Art  er  imidlertid  utvivlsomt,  at  der  finder  en  livlig 
og  stadig  stigende  Tilgang  af  nye  Interessenter  Sted.  I  alle 
Foretagender,  der  ere  baserede  paa  Sandsynlighedsberegninger, 
indskrænkes  Tilfældighedens  Indflydelse  jo  som  bekjendt  i 
samme  Forhold,  som  der  arbejdes  med  store  Tal.  Bestyrelsen 
kan  derfor  ikke  noksom  opmuntre  alle  Kolleger,  der  endnu 
ikke  ere  Interessenter,  til  snarest  muligt  at  indtræde  som 
Medlemmer  i  Enkekassen,  og  den  finder  saameget  mere  An- 
ledning til  at  udstede  en  indtrængende  Opfordring  hertil,  som 
det  er  en  Kjendsgjerning,  at  kun  altfor  mange  af  Landets 
Læger  udvise  en  aldeles  uforsvarlig  Ligegyldighed  med  Hensyn 
til  Sikringen  af  Hustrus  og  Børns  Fremtid.  Man  etablerer 
sig  nutildags  i  en  meget  ung  —  ofte  altfor  ung  —  Alder  og 
gUter  sig  sædvanlig  med  det  samme  paa  den  Praxis,  man 
haaber  at  faa.  Den  første  Fortjeneste  anvendes  til  Afdrag 
paa  Etableringsomkostninger,  til  at  betale  gammel  og  ny 
Gjæld  med,  men  Gudbevares,  man  foresætter  sig  naturligvis 
at  tegne  en  Livsassurance,  at  indtræde  i  Enkekassen  o.  s.  v. 
saasnart  Gjælden  er  afgjort.  Imidlertid  voxer  Familien,  med 
den  Udgifterne,  enhver  ikke  aldeles  paatrængende  nødvendig 
Udgift  skydes  foreløbigt  tilside,  og  paa  denne  Maade  opsættes 
alle  Skridt  til  at  sikre  Familien,  i  Fald  den  skulde  miste  sin 
Forsørger,  Aar  efter  Aar,  indtil  det  bliver  for  sent.  Saaledes 
gaar  det  kun  altfor  ofte  i  Livet,  og  skulde  nogen  tvivle 
derom  eller  anse  denne  Skildring  for  overdreven  mørkfarvet, 
saa  har  jeg  til  Bevis  fof  min  Paastand  Lister  over  et  større 
Antal  Lægeenkers  økonomiske  Stilling,  hvoraf  det  vil  ses,  at 
ikke  faa  Kolleger  ved  deres  Død  —  og  det  selv  i  en  ældre 
Alder  og  efter  en  lang,  ret  vellønnet  Virksomhed  —  ikke  have 
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efterladt  det  allermiDdste  til  deres  tilbageblivende  Familie. 
Og  dog,  hvor  let  kunde  der  ikke  lige  fra  Begyndelsen  ved 
lidt  Sparsommelighed,  ved  lidt  Afslag  paa  Luxus  og  For«- 
fængelighed,  kort  ved  lidt  Resignation  have  været  sikret  Fa- 
milien nogen  Hjælp!  Men  Resignation  og  Nejsomhed  herer 
just  heller  ikke  til  de  Dyder,  der  særlig  finde  mange  Dyrkere 
i  vor  Tid ! 

Der  er  flere  Omstændigheder,  som  i  en  ganske 
særlig  Grad  anbefale  Lægernes  Enkekasse  fremfor 
de  andre  almindelige  Livsforsikringsselskaber  — 
eller  i  ethvert  Fald  om  ikke  fremfor  saa  dog  ved  Siden  af 
disse;  thi  det  er  aabenbart  forstandigt,  som  mig  bekendt 
ikke  faa  Kolleger  have  gjort,  at  sikre  sin  Familie  baade  ved 
at  indtræde  i  Enkekassen  og  ved  at  tegne  en  Livsassurance  i 
et  almindeligt  Forsikringsselskab.  Det  er  saaledes  for  det 
Ferste  vist,  at  Lægernes  Enkekasse  allerede  nu  i  Forhold  til 
de  aarlige  Kontingenter  giver  et  starre  Udbytte  end  Livsfor- 
sikringsselskaberne, og  der  er  i  Virkeligheden  megen  Mulighed 
for,  at  dette  Udbytte  med  Tiden  vil  blive  endnu  starre, 
medens  det  rarlige  Reservefond  forhaabentlig  vil  kunne  holde 
Pensionernes  Starrelse  paa  en  nogenlunde  stabil  Fod.  Men 
Lægernes  Enkekasse  byder  sine  Interessenter  endnu  flere 
ikke  uvæsentlige  Fordele,  idet  den  aabner  dem  Adgang  til 
Legatkapitaler  af  et  ikke  ganske  ringe  Omfang  og  til  Hjælp 
fra  Understattelsesforeningen  for  trængende  Lægeenker.  Det 
glæder  mig  her  at  kunne  oplyse,  at  Enkekassen  i  en  Fremtid, 
som  idetmindste  vil  komme  den  nulevende  yngre  Generation 
tilgode,  kan  vente  sine  Legater  foragede  med  meget  betyde- 
lige Kapitalbelab ,  som  Kassen  er  indsat  til  Arving  af  i  for- 
skjellige  ædelttænkende  og  for  Standen  varmtfalende  Kollegers 
testamentariske  Dispositioner.  Jeg  er  ikke  berettiget  til  at 
udtale  mere  men  vil  kun  tilfaie,  at  det  Princip  mere  og 
mere  synes  at  vinde  almindelig  Tilslutning,  at  den,  der  vil 
nyde  Godt  af  Andres  Liberalitet  og  Gavmildhed,  farst  og 
fremmest  maa  gjare  sig  fortjent  dertil  ved  selv  efter  Evne  i 
Gjerning  at  bidrage  til  det  smukke  og  humane  Formaal:  ved 
forenede  Kræfter  og  kammeratlig  Sammenslutning  at  statte 
dem,  hvis  Forsargere  efter  en  lang  og  haardnakket  Kamp 
mod  legemlig  Elendighed,  aandelig  Usselhed  og  moralsk  Lavhed 
ere  faldne  som  Ofre  for  deres  Kald  paa  Lægevirksomhedens 
sargelige,  i  Sandhed  alt  andet  end  Itfvrbærbestraede  Valplads! 
Den,  der  gaar  ind  i  Lægernes  Enkekasse,  gjar  ikke  alene  vel 
imod  sine  Egne  men  ogsaa  imod  sine  Kammerater  og  bliver 
derved  i  endnu  bajere  Grad  Led  af  la  famille  midicale^  der 
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i  Modgangens  Tider  endnn  aldrig  bar  svigtet  sine  Medlemmer, 
naar  de  uforskyldt  overvældedes  og  saa  sig  om  efter  Hjælp  I 

I  de  sidste  Aar  er  der  tilflydt  Enkekassen  Gaver  fra 
forskjoliige  Kolleger  i  Form  af  ndestaaenda  Honorarer 
for  ydet  Lægehjælp,  som  Vedkommende  viste  sig  uvillige 
til  at  afgjere  og  til  hvis  Erholdelse  der  maatte  skrides  ind 
ad  retslig  Vej.  Det  er  tilsammenlagt  ikke  ubetydelige  Summer, 
der  gaa  tabt  for  LsBgestanden  paa  denne  Maade,  og  naar  man 
ser  den  Lumpenhed  og  Utaknemmelighed,  der  ikke  sjælden 
ndvises  af  Folk,  som  ellers  gjere  Krav  paa  den  almindelige 
Agtelse,  faar  man  i  det  Hele  ikke  noget  særdeles  hejt  Begreb 
om  den  menneskelige  Karakter.  Der  raabes  saameget  paa, 
at  Lægerne  skulle  vise  Humanitet,  men  her  er  al  Sentimen- 
talitet i  ethvert  Fald  ilde  anbragt,  thi  der  er  i  Virkeligheden 
ikke  den  allermindste  Grund  for  os  til  at  renoncere  paa  vort 
lovligt  erhvervede  Tilgodehavende  ligeoverfor  Folk,  som  have 
Evne  til  at  betale  men  ikke  skamme  sig  ved  at  forlange 
Arbejde  af  Andre  uden  at  give  Vederlag  derfor.  Lægernes 
Enkekasse  modtager  med  Taknemmelighed  Fordringer  paa 
ndestaaende  Honorarer,  som  den  uden  mindste  Udgift  eller  Ulej- 
lighed for  Giveren  lader  inddrive  ved  en  dertil  engageret 
energisk  Sagfarer.  At  alt  det  tilsyneladende  Odiese  ved  at  gaa 
den  retslige  Vej  af  sig  selv  falder  bort,  naar  man  skjænker 
SID  Fordring  til  et  humant  Formaal  som  Lægernes  Enke- 
kasse, er  en  Selvfølge  og  anferes  kun  til  Beroligelse  for  altfor 
naive  og  omfindtlige  Sjæle. 

Siden  Opfordringen  til  at  overdrage  den  denne  Slags 
Tilgodehavender  er  udgaaet,  har  Enkekassen  modtaget: 

187T 169  Kr.  66  0. 

1878 100  —  15  - 

1879») 100—  98  - 

360  Kr.  62  0. 

Herfra  afgaa  Omkostningerne  ved  den  retslige  Forfølgelse  — 
hvilke  Omkostninger  navnlig  ere  foranledigede  ved  et  Par  Pro- 
cesser —  tilsammen  for  alle  3  Aar  121  Kr.  6  ø.  Da  ^e 
ovenfor  nævnte  Beløb  paa  ingen  Maade  endog  blot  tilnær- 
melsesvis svare  til  Summen  af  de  Honorarer,  som  Læge- 
standen har  tilgode  hos  Folk,  der  meget  godt  kunne  men 
ikke  ville  opfylde  deres  Æresforpligtelse,  saa  tillader  jeg  mig 
herved  paany   at  minde   mine  Hrr.  Kolleger  om  i  forefal- 

'}  Ved  Orerdragelse   ifra   de   Herr.  Læger  N.  A.  Thomsen,   Toft, 
Mnndt,  H.  Berg,  Møller  og  Coliøtrap. 
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dende  Tilfælde  at  overdrage  deres  Fordrioger  til  Enkekassen. 
Denne  Opfordring  gælder  ligesaavel  Lægerne  udenfor  Kjeben- 
havn  som  dem  i  Hovedstaden,  idet  den  af  Enkekassen  be- 
nyttede Sagfarer  ogsaa  med  Lethed  ved  at  træde  i  Forbin- 
delse med  Sagførere  i  Provinserne  er  istand  til  at  inddrive, 
hvad  der  maatte  blive  Kassen  skjænket  af  udestaaende  Til- 
godehavender, og  jeg  tror,  at  de  Fleste  ville  give  mig  Bet  i, 
at  den  velbegrundede  Harme,  som  Enhver  uvilkaarligt  føler 
ved  at  blive  misbrugt  og  bedraget,  dog  idetmindste  tildels 
vil  blive  mildnet  ved  den  Satisfaktion,  som  Bevidstheden  om 
ikke  passivt  at  have  fundet  sig  i  en  Ydmygelse  og  Følelsen 
af  at  have  gjort  noget  Godt  ligesaa  uvilkaarligt  fører  med  sig. 


Lyssa  hos  Hunden  og  Hennesket. 

Efter  Prof,  Dr.  Albert  Reder  i  Wien. 

(Deutsche  Chirargie  heransgegeb.  von  Prof-,  Dr.  6  i  lir  o  tb  und 

Prof.,  Dr.  Lue cke.   Lief.  10.    Stuttgart.    1879.) 

(Sluttet) 


Eontagiet.  Åt  Spyttet  eller  Mundvædsken  af  de  syge 
Dyr  er  Bærer  for  Kontagiet,  er  vel  hævet  over  enhver  Tvivl 
for  dem,  som  i  det  Hele  anse  Sygdommen  for  kontagias. 
Om  det  ogsaa  findes  i  Blodet,  Spytkjertleme  eller  andre  Dele 
af  Dyret,  derom  ere  Meningerne  delte.  For  mange  Forskere 
ere  Fodningsforseg  med  Blodet  slaaede  fejl,  men  Hertvig 
opnaaede  dog  i  11  saadanne  Forsøg,  hvor  Blodet  nogle  Gange 
var  taget  fra  det  levende,  andre  Gange  fra  det  dede  Dyr,  to 
Gange  et  positivt  Resultat.  Hvorvidt  Planteædere  ere  istand 
til  at  overfare  Sygdommen,  er  omtvistet;  Tardieu  anfarer 
et  Exempel  paa  en  ung  Mand,  som  dade  af  Lyssa  1  Maaned 
eflerat  være  bleven  bidt  af  en  gal  Ko,  men  dette  Tilfælde  er 
af  Åndre  draget  i  Tvivl.  Derimod  anfares  i  Almindelighed 
som  sikkert,  at  Mælken  og  Kjadet  af  de  syge  Dyr  kan  nydes 
uden  Skade;  navnlig  meddeler  Maczinsky,  at  Mælken  af 
to  Keer,  som  senere  dede  af  Lyssa,  blev  anvendt  under 
Inkubationen  uden  at  noget  Menneske  sporede  skadelige  Falger 
deraf,  og  Greves  Iagttagelser  med  diende  Grise  gaa  i  lig- 
nende Ketning,  kun  Gohier  vil  have  set  HundegsUskab  op- 
staa  hos  Hunde  efter  Nydelsen  af  Kjad  fra  en  gal  Hund  og 
ligeledes  fra  et  galt  Faar.  Efter  talrige  af  Hertvig  anstil- 
lede Fodringsforsag  med  Mundvædske  af  gale  Hunde  synes 
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det,  at  Giften  ikke  kan  virke  fra  Fordajelsesredskaberne  af, 
naar  deres  Slimhinde  er  sund.  Alle  Forseg  tale  for,  at  Giften 
for  at  virke  maa  bringes  direkte  over  i  Lymfebanerne,  og 
dette  afkræftes  ikke  ved  at  ogsaa  talrige  Podningsforsøg  med 
Spyt  ere  mislykkede ;  de  positive  Resultater  af  saadanne  Forsøg 
(Magen  die  og  Broch  et)  blive  her  de  afgjørende,  de  mis- 
lykkede bevise  kun,  at  Kontagiositeten  ved  den  kunstige 
Overførelse,  være  sig  paa  Grund  af  Spyttets  Afkøling,  indivi- 
duel Uimodtagelighed  eller  andre  ubekjendte  Grunde,  kan* 
svækkes.  Om  Giftens  Virkemaade  haves  kun  Hypotheser; 
Virebows  Anskuelse,  at  der  fra  Fodestedet  af  stadig  til- 
føres Blodet  nye  Elementer,  at  den  altsaa  virker  som  et  Fer- 
ment, har  mange  Analogier  for  sig. 

Et  Spørgsmaal  af  den  største  Vigtighed  er,  i  hvilket 
Stadium  af  Sygdommen  hos  Hunden  Spyttet  begynder  at  ud- 
folde sin  smittende  Virkning,  og  talrige  Iagttagelser  (Fother- 
gill,  Olevin,  Bergeron)  vise  med  Sikkerhed,  at  dette 
allerede  finder  Sted  under  Inkubationen,  altsaa  førend  noget 
Symptom  paa  Hundegalskab  har  vist  sig.  Disse  Iagttagelser 
bringes  ikke  let  i  Samklang  med  den  af  Mange  fremsatte 
Anskuelse,  at  SmittestofTet  i  længere  Tid  bliver  liggende 
uvirksomt  paa  Overførelsesstedet  og  først  efter  en  vis  Tid  — 
Inkubationens  Udløb  —  gaar  over  i  Blodet.  Erfaringer  for 
at  Sygdommen  kan  overferes  ogsaa  fra  det  latente  Stadium 
er  af  stor  praktisk  Betydning,  da  i  Henhold  hertil  etnvért 
Bid  af  en  ubekjendt  Hund  maa  antages  for  og  behandles 
som  mistænkeligt.  Men  disse  samme  Erfaringer  have  ogsaa 
paany  fremkaldt  ét  andet  Spørgsmaal  af  stor,  saavel  viden- 
skabelig som  praktisk  Betydnitig,  om  nemlig  Bid  af  ophidsede 
vrede  Dyr,  som  ellers  ikke  fejle  noget  og  vedblive  et  være 
sunde,  kan  frembringe  Lyssa,  hvorpaa  der  meddeles  temmelig 
talrige  Exempler  i  Litteraturen;  dette  Spørgsmaal  er  mange 
Gange  bleven  vist  tilbage  som  uriiiSéllgt,  men  i  den  senere- 
TiderVirchow  tilbøjelig  til  at  besvare  det  bekræftende; 
selv  Bid  af  ophidsede  Mennesker  skal  kunne  fremkalde  Hydro- 
fobi~(Fo  u  t  eau),  saaledes  skal  M  a  1  p  i  g  h  i«  Moder  være  død 
af  Hydrofobi  efter  at  være  bidt  af  sin  Datter  under  et  epilep- 
tisk Anfald,  De  fleste  af  disse  Meddelelser  ere  imidlertid 
saa  uftildstændigt  affattede,  at  man  ikke  tør  drage  nogen 
sikker  Slutning  af  dem ;  det  er  rimeligt  at  en  Forvexling  af 

•     Hy^*-^^^^'  mftf^  T<>ffln^^^(^pAfannq  ^yHrnfohfthifigs,  Rose)^  ligger 

tif  (jrnnQ;  aette  synes  saaledes  at  være. ganske  sikkert  i  det 
af  Scaramuzzi  meddelte  Tilfælde  om  en  Mand,  som  i  det 
højeste  Baseri  bed  sig  i  Fingeren  og  allerede  den  næste  Dag 
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døde  af  Hydrofobi*  I  åen  nyeste  Tid  opstiller  Oinder  atter 
den  Anskuelse,  at  Lyssa  ikke  udelukkende  fremkomnier  ved 
Bid  af  Dyr  med  denne  Sygdom,  men  at  flere  andre  Syg- 
domme kan  gjere  Hundens  Spyt  giftigt,  saaledes  ogsaa  for 
en  Tid  Nydelsen  af  raaddent  Kjed.  Do^ge  meddeler  16  Til- 
fælde af  Bid  af  Stinkdyret,  der  efterfulgtes  af  dadelig  Hydrofobi, 
medens  det  angribende  Dyr  vedblev  at  være  sundt. 

Menneskets  Modtagelighed.  Naar  man  til  Orund 
for  denne  lægger  Forholdet  imellem  Bidte  og  Lyssapatienter, 
maa  Modtageligheden  ubetinget  kaldes  ringe.  Efter  Hunter 
skulle  kun  5  pCt.  af  bidte  Mennesker  angribes  af  Lyssa,  efte^ 
Fothergill  1  af  16.  Hamilton  meddeler,  at  4 Mennesker 
og  12  Hunde  bleve  bidte  af  den  samme  Hund,  ingen  af 
Menneskene  bleve  angrebne;  hvorimod  samtlige  Hunde  dede 
af  Hundegalskab.  I  Modsætning  hertil  angive  Bo  11  in  ger, 
Thamhayn,  Oppolzer  o.Å.  en  Morbiditet  af  47pCt.  eller 
derover.  Alle  slige  Angivelser  have  imidlertid  kun  Betydning, 
naar  det  tillige  anføres  1)  om  man  kun  tager  Hensyn  til 
Bid  af  Dyr  med  udtalt  Hundegalskab  eller  ogsaa  til  Bid  af 
mistænkelige  Dyr  (Bollinger),  2)  dernæst  om  og  naar  der 
er  anvendt  en  profylaktisk  Behandling  af  Saarene,  3)  hvilke 
Steder  af  Legemet  der  bleve  trufne,  da  maaske  mange  Bid 
gjennem  tykke  Klæder  eo  ipso  ere  blevne  uden  Virkning  og 
4)  om  fiere  Individer  ere  blevne  bidte  umiddelbart  efter 
hverandre. 

Det  synes  som  om  Bid  af  Ulve  ere  farligst,  dernæst  af 
Hunde,  Bæve  og  Katte,  saa  af  Grævlinger,  Maarer  og  Svin« 
hvorimod  Bid  af  planteædende  Dyr  ere  forholdsvis  mindre 
farlige  (Bollinger).  Om  Kjøn,  Alder  og  Konstitution  har 
Indflydelse,  er  vel  ikke  endelig  afgjort.  Efter  Bol  lin  ger 
leverer  Mandkjønnet  et  større  Kontingent  end  Kvindekjønnei ; 
af  2021  af  Lyssa  døde  Patienter  våre  1218  Mænd,  803  Kvinden 
Det  bidte  Sted,  og  navnlig  om  det  v^r  nøgent  eller  ikke, 
har  uden  Tvivl  stor  Betydning;  de  fleste  Lyssapatienter  ere 
blevne  bidte  i  Hænderne  eller  Ansigtet,  de  lette  Saar  ere  i 
Begion  farligere  end  de  større,  stærkt  blødende.  Efter  B  a  r  o  n  i  o 
ere  Folk  af  et  nervøst,  let  bevægeligt  Temperament  meget 
mere  disponerede  til  Sygdommen  end  Flegmatikere.  Virchow 
mener,  at  ogsaa  den  epidemiske  Konstitution  er  af  Betydning, 
hvorfor  navnlig  taler  den  overordentlig  forskjellige  Hyppigbed, 
hvormed  Hydrofobien  forekommer  saavel  hos  Mennesker  som 
Dyr.  Intet  Land  og  intet  Klima  synes  at  være  fuldkommen 
forskaanet.  Sygdommen  kan  optræde  ligesaa  vel,  hvor  Hun- 
dene leve  i  fuldkommen  Frihed,   som  hvor  de  holdes  som 
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Husdyr.  Den  Betydning,  som  Samfærdselens  Udvikling  har, 
lader  sig  vel  ikke  udtrykke  i  Tal,  men  den  er  sikkerlig  stor; 
i  Samklang  hermed  staar  Flemmings  Angivelse  om,  atLyssa 
i  Evropa  forekommer  hyppigst  i  Tyskland,  Frankrig,  Holland, 
Norditalien  og  England.  Åarstiderne  have  efter  Bollinger 
ingen  betydelig  Indflydelse  paa  Sygdommens  Hyppighed,  dog 
synes  den  at  forekomme  noget  hyppigere  om  Foraaret  og 
Sommeren  end  om  Vinteren. 

Anskuelser  om  Sygdommens  Væsen.  Lyssa 
humana  frembyder  vel  tilstrækkelige  Earaktermærker  til  at 
maatte  erkjendes  for  at  være  en  særegen  Sygdom,  ligesom  en 
sammenlignende  Undersøgelse  ikke  lader  nogen  Tvivl  om 
Identiteten  imellem  Lyssa  hos  Mennesket  og  Hunden.  Hos 
dem  begge  findes  en  nogenlunde  bestemt,  temmelig  lang 
Inknbation,  hos  dem  begge  opstaa  psykiske  Forstyrrelser,  om 
disse  end  ytre  sig  paa  en  noget  forskjeliig  Maade,  men  altid 
kunne  de  dog  opfattes  som  et  Udtryk  for  Angst  og  Be- 
klemthed. Saavel  hos  Hunden  som  hos  Mennesket  er  Syg- 
dommen karakteriseret  ved  tydelige  Faroxysmer  og  mellem- 
liggende Remissioner,  ved  et  Irritalionsstadium  og  et  para- 
lytisk Slutningsstadium,  der  næsten  altid  medfører  Deden,  og 
endelig  leveres  et  afgjarende  Bevis  for  Identiteten  ved  de 
vellykkede  Podningsforseg  tillige  fra  Mennesket  til  Dyr  (Bus- 
nout,.  Berndt,  Leffler,  Magendie  og  Breschet).  At 
nogle  af  Symptomerne  hos  Hunden,  Omflakken,  Lyst  til  at 
fortære  ufordejelige  Ojenstande  o.  s.  v.  mangle  eller  dog  sjæl- 
dent ere  stærkt  udtalte  hos  Mennesket,  kan  vel  ikke  være 
saa  paafaldende.  Ganske  vist  mangler  hos  Hunden  det  mest 
fremtrædende  Symptom  i  Lyssa  humana.  Synkebesværligheden 
og  den  deraf  betingede  Sky  for  Vædsker,  men  dels  er  Hun- 
dens Nedsynkningsorganer  simplere  byggede,  dels  dens  Beflex- 
kramper  meget  mindre  udprægede  end  hos  Mennesket. 

Ligesom  enkelte  Iagttagere  ikke  betragte  Sygdommen 
bos  Hunden  som  en  specifik  Sygdom,  men  som  et  Symptom- 
komplex,  der  kan  opstaa  af  flere  Aarsager«  saaledes  bliver 
ogsaa  Lyssa  humana  af  Nogle  betragtiet  ikke  som  et  Produkt 
af  et  bestemt  Smittestof,  men  som  en  ligefrem  Nerveaffektion, 
betinget  af  Angsten  for  den  skrækkelige  Sygdom ,  elier  som 
en  essentiel  Psykose,  en  A&rt  af  et  hypokondrisk  Delirium, 
eller  endelig  som  en  travmatisk  Stivkrampe. 

At  alle  Hydrofobiens  Symptomer  skulde  kunne  opstaa 
af  en  ophidset  Indbildningskraft,  behever  vel  ingen  alvorlig 
Gjendrivelse;  de  Forskere,  som  især  have  taget  Ordet  herfor 
(Bosquillon  og  Bellenger),  behøver  man  jo  blot  at  hen- 
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vise  til,  at  de  ingenlunde  have  Ret  i  deres  Faastand  om  at 
Flegmatikere,  Bern  og  Idioter  ere  uimodtagelige  for  Lyssa. 
I  Frankrig  dade  1850—62  319  Individer  af  Lyssa,  og  deraf 
vare  30  (d.  e.  9  pCt.)  Bern  under  5  Aar.  Det  skal  paa  den 
anden  Side  gjeme  indrammes  den,  at  Skrækken  og  Fantasien 
hos  mange  Mennesker  kan  fremkalde  en  hel  Række  af  Symp- 
tomer, ja  at  det  hyppigt  er  forekommet,  at  Individer,  som 
troede  at  have  inokuleret  sig  med  Lyssakontagiet  i  deres 
ophidsede  Stemning  frembade  adskillige  Symptomer,  som 
kunde  minde  om  virkelig  Hydrofobi.  Saaledes  fortæller 
Bachelet  em  en  Læge,  som  havde  seceret  flere  Lig  af 
Lyssapatienter,  at  han  omsider  blev  greben  af  den  Tanke,  at 
han  kunde  have  inokuleret  sig  selv  med  Giften;  denne  Ide 
beherskede  ham  i  den  Grad,  at  han  mistede  Åppetiten,  fik 
Svælgkramne  o.  s.  v.,  men  —  alle  Symptomerne  tabte  sig, 
efterat  han  var  kommen  til  den  Overbevisning,  at  han  havde 
taget  fejl.  Et  lignende,  endnu  mere  prægnant  Exempel  har 
Del  or  e  meddelt:  En  Mediciner  havde  et  let  knust  Saar  paa 
Overlæben;  tre  Dage  senere  plejede  han  Dr.  Vane  11,  som 
dade  af  Hydrofobi.  Vanell  vilde  kysse  sin  Saster,  men  da 
hun  ikke  turde,  kyssede  Medicineren  ham  for  at  indgyde 
hende  Mod ;  39  Dage  senere  blev  han  nedslaaet  og  erklærede, 
at  han  var  angreben  af  Lyssa,  og  i  3  Dage  frembad  han  saa 
karakteristiske  Symptomer  paa  Lyssa,  at  selv  Lægerne  bleve 
skuffede,  men  paa  den  4de  Dag  spiste  han  et  Æg,  og  den 
næste  Dag  var  bans  indbildte  Sygdom  forbi.  Vi  tvivle  ikke 
paa,  at,  som  Dr.  Gorci  siger,  en  Dysfagi  kan  opstaa  som 
Falge  af  en  eller  anden  voldsom  Rystelse,  være  sig  Skam, 
Vrede  eller  desl.,  roen  vi  tro  rigtignok,  at  en  stærkere  Grad 
af  Synkebesværlighed  og  af  længere  Varighed,  vil  være  yderst 
sjælden  af  denne  Oprindelse.  Sikkerlig  ville  Lyssa  ligtiende 
Symptomer  kun  opstaa  hos  saadanne  Individer,  som  vide 
Besked  om  denne  Sygdom,  hos  Andre  ville  Symptomerne 
ikke  let  vildlede  Lægen,  om  de  end  maaske  kunne  imponere 
Lægfolk. 

At  Lyssa  humana  skulde  være  en  ren  Psykose  statter 
sig  til  den  Iagttagelse,  at  Hydrofobi  forekommer  .som  Symp- 
tom i  forskjellige  Sindssygdomme  og  der  endog  kan  ende 
dødeligt.  Dog  frembyder  Lyssa  saa  mange  Afvigelser  fra  disse, 
at  en  Forvexling  i  Længden  ikka  let  vil  være  mulig. 

Af  starre  Betydning  er  den  sidste  Anskuelse,  at  Lyssa 
hamana  er  ligefrem  en  travmatisk  Tetanus.  Begge  Syg- 
domme skyldes  natten  altid  et  Saar,  i  dem  begge  optræder 
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paany  Smerter  i  Saaret  fornd  for  Sygdommens  Udbrud,  i  dem 
begge  er  Centralnervesystemet  angrebet,  og  begge  karakteri- 
seres endelig  ved  Paroxysmer  afvexlende  med  Bemissioner  og 
Ted,   at  Dåden   i  Beglen  indtræder  efter  kort  Tids  Forlab. 
Hertil  kommer,   at  et  Hundebid  ligesaa  godt  som  ethvert 
andet  Saar  kan  frembringe  Tetanus,  og  Hunter  har  allerede 
gjort  opmærksom  paa,  at  Tilfælde  af  Lyssa  med  meget  kort 
Inkubation  maa  optages  med  Varsomhed,  da  de  hejst  sand- 
synlig  bero   paa  Forvexling  med  travmatisk  Tetanus.     Der 
bliver  imidlertid  alligevel  et  langt  Spring  fra  at  indramme, 
at  mange  Tilfælde  af  travmatisk  Tetanus  have  megen  Lighed 
med  Lyssa,  til  at  nægte,  at  Lyssakontagiet  existeror  og  an- 
tage Hydrofobi  og  travmatisk  Tetanus  for  identisk  saaledes 
som  Textor,  Girard  og  Lorinser  gjere.    De  stette  denne 
Antagelse  navnlig  paa  1)  Menneskets  ringe  Modtagelighed  for 
Lyssakontagiet,  2)  det  store  Spillerum  i  Inkubationens  Varighed 
og  3)  det>  baade  ved  Hydrofobi  og  Tetanus  næsten  gjennem- 
gaaende  negative  Sektionsfand«  Dog  maa  med  Hensyn  til  det 
farste  Punkt  bemærkes,  at  Modtageligheden  maaske  er  meget 
mere  udbredt,  end  det  ved  farste  øjekast  synes;  at  saa  mange 
Bid  ikke  medfarer  Falger,  turde  maaske  nok  bero  paa,  at  det 
sejge  Spyt,  der  er  Bærer  for  Eontagiet,  i  saa  mange  Tilfælde 
vidskes  af,  imedens  Tanden  gaar  igjennem  Klæderne  (Hag- 
ormegiften  indpodes   naturiigvis  paa  en   ganske   anderledes 
sikker  Maade  end  Lyssagiften  ifalge  Gifttandens  Indretning); 
denne  Antagelse  har  vist  i  ethvert  Tilfælde  mere  for  sig  end 
Philpots  Antagelse   af  to   Slags   Babies  hos  Hunden,   af 
hvilke   den  ene  Form  skulde  være  sjælden  og  uhelbredelig 
(denne,  den  egentlige  Hydrofobi  kan  overfares  til  Mennesket), 
den  anden  hyppig,   let  helbredelig,   men  ikke  istand  til  at 
overfares  til  Mennesket,  saa  at  Alle,  der  bides  af  en  saadan 
Hund,  naturligvis  slippe  for  Sygdommen.   Hvad  Inkubationen 
angaar,  saa  er  dens  Spillerum  heller  ikke  saa  stort  som  tid- 
ligere antaget  (faa  Ds^e  til  10—20  Aar),  i  det  langt  over- 
vejende Antal  af  Tilfælde  kun  nogle  Uger,   og  man  finder 
næppe  et  naje  iagttaget  Tilfælde  med  Inkubation  af  synderiig 
mere  end  1  Aar.     Det  maa  imidlertid  indrammes,  at  Kon- 
tagiets  lange  Hvile  paa  Indpodningsstedet  (eller,  selv  om  det 
gaar  over  i  Blodet,  dets  latente  Forhold)  er  gaadefuld.   Hverken 
Analogien  med  andre  Sygdomme  eller  Henvisning  til  Ferment- 
l^emerne  forklare  den  fuldkommen  tilfredsstillende.     Ogsaa 
det  negative  Sektionsfund,  som  jo  kan  bero  paa  Utilstrække- 
ligheden af  vore  Undersagelsesmethoder,  er  maaske  ikke  hævet 
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over  enhver  Tvivl  efter  Goats  Undersegelser ^) ;  hvis  de  be- 
kræftes, vilde  Spørgsmaalet  om  Identiteten  mellem  Tetanas 
og  Hydrofobi  være  definitivt  besvaret  benægtende« 

Prognosen  af  den  udbradte  Sygdom  er  saa  afgjort 
slet,  at  denne  af  Mange  anses  for  at  være  absolut  dødelig, 
og  Døden  et  Bevis  paa  Diagnosens  Rigtighed.  Dog  findes, 
bortset  fra  adskillige  Tilfælde  der  vække  berettiget  Tvivl, 
enkelte  sjældne  Exempler  paa  Helbredelse  af  en  uomtvistelig 
Lyssa  humana.  Helbredelsen  er  altid  indtraadt  imellem  3dje 
og  14de  Dag  og  er  skreden  rask  frem,  idet  den  Syge  blev 
roligere,  der  indtraadte  Sved  eller  forøget  Urinafsondring  og 
rolig  dyb  Søvn. 

Behandlingen  er  dels  profylaktisk,  dels  rettet  imod 
den  udbrudte  Sygdom.  Den  profylaktiske  Behandling 
er  paa  sin  Plads  under  hele  Inkubationen  og  er  i  de  store 
Træk  den  samme  som  ved  forgiftede  Saar  i  Almindelighed. 
Den  hyppigste  og  mest  rationelle  Behandling  er  Ætsningen, 
hvortil  her  bedst  bruges  et. henflydende  Middel,  navnlig  Æts- 
kali. Bouley  beretter,  at  af  200  Mennesker,  som  bleve 
bidte  af  gale  Dyr,  bleve  134  ætsede;  af  disse  fik  31  pCt. 
Lyssa,  af  de  ikke  Ætsede  angrebes  derimod  84  pGt.  Saaret 
bør  først  udvaskes  og  renses  omhyggeligt,  derpaa  ætses  med 
Ætskali  og  holdes  suppnrerende  i  4—6  Uger  under  Forbin- 
ding f.  Ez.  med  Ungv.  basilicum ;  skrider  Ardannelsen  for 
rask  frem,  maa  man  ætse  igjen.  Det  er  a  priori  sandsynligt, 
at  en  grundig  Ætsning  strax  eller  faa  Timer  efter  Læsionen 
kan  tilintetgjøre  Kontagiet  paa  Overførelsesstedet  og  saaledes 
forebygge  Sygdomroen.  Dog  maa  man  ikke  mene,  at  vi  her 
have  et  fuldkomment  sikkert  Beskyttelsesmiddel  for  alle  Til- 
fælde, det  kan  ofte  være  vanskeligt  eller  umuUgt  at  faa  alle 
de  mistænkelige  Steder  med,  men  det  bør  ikke  afholde  os 
fra  i  hvert  enkelt  Tilfælde  at  ætse  saa  godt  og  grundigt  som 
muligt.  EfterVirchow  meddele  Harder,  HiksogGriesley 
Tilfælde,  i  hvilke  Ætsningen  bragte  allerede  udbrudte  lette 
Symptomer  til  at  høre  op,  hvorfor  Ætsningen  maaske  bør 
foretages,  selv  om  man  først  længere  Tid  efter  Læsionen  faar 
Patienten  til  Behandling,  uagtet  Nytten  rigtignok  da  fore- 
kommer os  noget  tvivlsom,  med  mindre  den  kan  berolige 
Patienten.  Ætsningen  har  imidlertid  sine  Modstandere, 
deriblandt  to  i  dette  Fag  saa  vigtige  Avtoriteter  som  Boer- 
have ogMederer,  der  begge  foretrække  blot  at  rense  Saaret. 


>)  Lancet  1877. 
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Udskæring  er  ikke  sikrere  og  i  mange  Tilfælde  vanskelige  at 
udføre  end  Ætsning. 

Er  der  et  betydeligt  Antal  Saar  paa  Kroppen  eller  et 
Lem,  raader  Fnchs  til  Brugen  af  Sublimatbade;  ogsaa  rus- 
siske Bade  som  Profylacticum  have  deres  Talsmænd,  lige- 
ledes den  elektriske  Strom. 

Med  Hensyn  til  den  uhyre  Mængde  af  Midler,  der  har 
været  fremhævet  og  lovprist  til  indvendig  Brug,  da  taler  deres 
Antal  tilstrækkeligt  for  deres  Uvirksomhed;  man  maa  vel 
erindre,  at  Lovprisningen  af  disse  Midler  altid  beror  paa,  at 
Lyssa  efter  deres  Anvendelse  ikke  er  kommen  til  Udbrud 
hos  enkelte  af  gale  Dyr  bidte  Mennesker.  At  dette  bi)r  til- 
skrives Menileskets  ringe  Modtagelighed  (eller  andre  gunstige 
Forhold  ved  Biddet)  ikke  det  brugte  Middel,  har  Vaubin 
allerede  for  nogle  Hundredaar  siden  erkjendt  og  udtalt.  Alle 
de  paagjældende  Midler  bleve  ogsaa  anvendte  imod  den  ud- 
brudte Sygdom,  men  da  altid  uden  Spor  af  Held. 

Naar  Sygdommen  virkelig  er  udbrudt,  er  Prognosen  saa 
slet  som  vel  mulig;  det  kan  derfor  ikke  vække  Forundring, 
at  man  stadig  griber  efter  nye  Midler  eller  vender  tilbage 
til  de  allerede  forladte  under  en  lidt  anden  Form.  Dog  bor 
man  holde  fast  ved  kun  at  vælge  saadanne,  som  ikke  gjare 
den  Syges  Stilling  endnu  pinligere  end  den  iforvejen  er.  Fra 
dette  Standpunkt  synes  da  de  narkotiske  Midler  navnlig  at 
være  indicerede. 

Mest  Tiltro  synes  Kloroformen  at  fortjene,  skjendt 
den  ofte  nok  er  anvendt  baade  indvendigt  og  i  Lavement 
uden  Nytte.  Wagner  anbefaler  den  i  den  sidste  Tid  ind- 
trængende til  Inhalationer  som  et  fortrinligt  symptomatisk 
Middel  og  Fehr  har  ogsaa  set  midlertidig  Nytte  af  den  paa 
denne  Maade.  Nærved  Kloroformen  staar  i  beroligende  Virk- 
ning Kloral  hydrat;  dette  Middel  her  gives  indvendigt, 
Fehr  har  set  det  virke  beroligende,  Sainter  vil  endog 
have  opnaaet  fuldstændig  Helbredelse^);  i  Lavement  eller 
subkutan  Indsprøjtning  virkede  det  derimod  slet  ikke  eller 
meget  svagt  og  forbigaaende.  Bromkalium  i  Clysmata  roses 
af  Dauvé,  medens  Andre  ikke  have  opnaaet  noget  derved. 
I  ét  Punkt  stemme  de  fleste  Angivelser  overens,  nemlig  i  at 
Opium  og  dets  Præparater  ved  Hydrofobien  virke  meget 
usikkert  og  endda  kun  naar  da  gives  i  store  Doses.  Energisk 
merkuriel  Behandling  vil  kun  forege  den  Syges  Lidelser. 

I  det  Hele  maa  man  tilstaa,  at  ingen  af  de  hidtil  be- 


')  IJgeskr.  for  Læger  Sdje  R.  XVI   27. 
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kjendte  Behandlingsmaader  har  vist  nogen  Indflydelse  paa 
Sygdommens  endelige  Udgung.  Hovedmomentet  i  Behand- 
lingen maa  være  at  berolige  den  Syge  i  sjælelig  Henseende 
og  holde  alle  forstyrrende  Momenter  borte;  man  sarge  for 
dæmpet  Lys,  jævn  Temperatar,  intet  Lufttræk,  ingen  Stej, 
man  undgaa  saavidt  muligt  Tvangsmidler,  men  holde  Haabet 
oppe  ved  beroligende  og  opmuntrende  Tiltale.  Torsten  lindres 
bedst  ved  Isstykker.  Under  en  Eloroformnarkose  vilde  man 
maaske  kunne  ved  en  Svælgsonde  fare  Vand  ind  i  Maven; 
Fothergill  raader  til  at  lade  Patienten  suge  Vand  gjennenr 
et  Rar  fra  et  tildækket  Kar. 

Som  kurative  Midler,  der  efter  de  foreliggende  Erfaringer 
dog  nok  kunne  fortjene  at  praves  nærmere,  skal  nævnes 
Arsenik  (arseniksyrlet Kali  eller  Natron  i  Dosis  af  3— 6  Milli- 
gram 2  Gange  daglig  under  Inkubationen,  3—6  Gange  daglig, 
naar  Sygdommen  er  brudt  ud;  svovlsurt  Åtropin  i  subku- 
tane Tndsprajtninger  (2  Milligram  stigende  til  5  Milligram): 
Kinin  og  fremfor  Alt  Kurare;  ved  dette  sidste  Middel  vil 
Offenberg  have  opnaaet  Helbredelse^). 


Galdesten« 


Efter  F  i  ed  ler.    (Jabresb.  d.  Gos.  f.  Natur-  n.  Heilk.  in  Dresden 
1878—79.  —  Schmidts  Jahrb.    Bd.  184.    S.  202.) 


Gjennem  et  meget  rigt  Materiale,  hvis  pathologisk-anatomiske 
Del  refererer  sig  til  Sektioner,  foretagne  af  Dr.  Birch- 
Hirsch  søger  Forf.  at  bevise,  at  Galdestenene  meget  hyp- 
pigt udskilles  ved  en  Uleeration  og  Perforation  af 
Galdeblærens  Væg.  Den  almindelige  Antagelse,  at  Galde- 
stenene forlade  Galdeblæren  ad  den  fysiologisko  Vej,  er  for 
de  fleste  Tilfældes  Vedkommende  urigtig,  og  kun  for  mindre 
Stene,  der  ikke  overskride  Sterrelsen  af  en  Ært,  er  det  over- 
hovedet muligt  at  passere  ad  denne  Vej  ned  i  Tarmen;  den 
langt'  sterre  Del  af  de  Galdestene,  som  udskilles  i  levende 
Live  eller  findes  efter  Deden,  ere  altfor  store  til  at  kunne 
passere  Galdeblæréns  Udføringsgang. 

I  Løbet  af  28  Åar  er  der  paa  den  paagjældcnde  Sektions- 
anstalt  ved  10000  Sektioner  fundet  Galdestene  8—900  Gange. 
Ikke  sjældent  fandtes  Galdestenene  fast  indkilede  i  Galde- 
blærens Hals,  men  kun  2  Gange  vare  Konkrementer  af  en 

>)  Ugeskr.  for  Læger  3dje  R.  XXVII.  892. 


Ugentlig  Oversigt 


OTer  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødsler  i  Kjøbenbavn. 

Meddelt  efter  StadslaBge,  Etatsr.  Dr.  med.  Sehleisnen  „Ugentl.  Oversigt". 
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Ugen  fra  den  10  til  den  16  larU. 


JV&U. 


Fra  Ejebenbavns  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  16  Marts  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

911  nye  Tilfælde. 
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Vta  Skibe  paa  Rhcden  cro  af  du  avcnfor  angivne  Sygdomine  tinnioldt : 
Gastrisk  Feber  1,  HdBWtJBndeUo  1  og  Gonoirho  1  Tilfølde. 

Uiider  „andre  FaiBotor"  creopfBrto  feljfendo  i  d^n  forløbne  TJge 
anmeldte  Tilffrldu :  ØjenbatJendpUe  7,  Zoub  1,  Erj^hem.  2,  Stomatitis  1 
Qg  Urticaria  1  Tilfælde. 


Samtlige  Dadsrald  i  Ugen  Ul  den  16  Uarts,  fordelle  < 
Dedsaareager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dadfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  16  Marts. 
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Hasselnøds  Størrelse  trængte  frem  til  Ductus  choledocas,  men 
selv  da  kun  til  dens  nederste  Tredjedel,  aldrig  til  selve  Tarm- 
yæggen«  Som  et  yderligere  Bevis  for  Rigtigheden  af  den 
ovenanførte  Hypothese  fremhæver  Forf.,  at  Galdestenskoliker 
ikke  sjældent  forløbe  oden  Gulsot,  medens  paa  den  anden 
Side  Tillukning  af  Udføringsgangen  enten  ved  en  Slimprop 
eller  ved  en  Sammentrækning  af  dens  organiske  Muskeltraade 
ofte  kan  fremkalde  Gulsot,  uden  at  man  kan  paavise  Tilstede- 
værelsen af  Galdestene.  Ogsaa  er  den  anatomiske  Bygning 
af  Doctus  choledocus  ugunstig  for  en  Passage  af  Galdestenene ; 
dels  gjennemborer  den  nemlig  Tarmvæggen  i  skraa  Betning, 
hvad  der  selvfølgeligt  ikke  er  heldigt  for  Stenens  Gjennem- 
gang,  dels  bestaar  dens  nederste  Del  henimod  Tarmen  af 
et  fast,  af  talrige  elastiske  Traade  gjennemkrydset  Væv  og  af 
et  forholdsvis  tyndt  Lag  af  organiske  Muskeltraade.  Det  er 
heller  ikke  let  at  forstaa,  hvilken  Kraft  det  skulde  være,  som 
skulde  drive  Stenen  fremad,  da  Ductus  hepaticus  og  cysticus 
slet  ikke  er  forsynet  med  Muskelelementer  og  D.  choledocus 
kun  sparsomt  i  sin  nederste  Del,  medens  Galdeblærens  Væg 
kun  bar  spredte  Lag  af  Længde-  og  Tværmuskler;  Galde- 
blærens Hals  har  endelig  ved  Overgangen  til  D.  cysticus  en  lille 
Bingmuskel,  men  den  vil  i  ethvert  Fald  være  ude  af  Stand 
til  at  presse  en  indeklemt,  hyppigt  kantet  Galdesten  gjennem 
de  bøjede  og  bugtede  Udføringsgange  helt  ned*tii  Tarmen. 

Som  Støtte  for  sin  Hypothese  anfører  Forf.  endelig  en 
Række  Abnormiteter,  fundne  ved  Sektionen  af  Individer,  som 
havde  lidt  af  mer  eller  mindre  svære  Anfald  af  Galdestens- 
kolik,  vare  helbredede  og  senere  døde  af  anden  Sygdom;  der 
Tandtes  nemlig  i  de  paagjældende  Lig  Ardannelser,  Sammen- 
voxninger,  Destruktioner  o.  s.  v.  af  Galdevejene.  Det  fremgaar 
i  Virkeligheden  heraf,  at  Galdestenene  langt  hyppigere,  end 
man  i  Almindelighed  tror,  gjennem  en  Ulcerationsproces  føres 
over  i  Tarmen,  et  Forhold,  der  selvfølgelig  kræver  Klinikernes 
folde  Opmærksomhed. 


Aftkeé  tg  VdBBTBelBer.  Under  16de  Marts  er  Distriktslæge  i  Grenaa 
med  tilhørende  Landdistrikt  S.  A.  Steenberg,  R.  af  D.,  og  Distrikts- 
læge i  Hirschbolms  Lægedistrikt  J.  H.  V.  Møller,  R.  af  D.,  eder 
Ansøgning  paa  Gmnd  af  Alder  og  Svageligbed  entledigede  i  Naado  og 
med  Pension,  og  ere  de  derhos  allern  udnæimte  til  virkelig  Jnstitsraad. 


Det  meildaske  Selskab  i  KJfknliaTnt  Møde  Tirsdag  den  30te  Marts 
1880  Kl.  7. 

Dr.  med*  Carl  Salomonsen:  Beretning  og  Bemærkninger  om 
nogle  Tilfielde  af  Miltbrand  i  Kjøbenhavns  Nærhed. 

Dr.  med.  Jacoby:  Mindre  Meddelelse. 
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Bekjendtgjørelser. 

MOssebergs  vattenkuranstalt 

balles  dppen  for  året  fr&n  25  maj  till  6  september.  Fnllt  ren  och  ttrr 
landtlufl  i  40  tnnnlnnd  stor,  mycket  lummig  park,  bey&xt  med  lOftrKd 
omvexlando  med  g^rnpper  af  IQ  till  15  år  ^amla  barrtråd;  ktjd  Ifrer 
kafVet  800— UO  fet,  ny,  beay^m  uppgång  till  Hluekergets  plttå  med  sin< 
ovanligt  friska  bergluft  på  1,100  ftti  hOjd.  Fallsttlndiga  badapparater 
]  tre  klasser  for  Tarm-  och  kallTattensknr  i  ett  under  fjolåret  utvidgadt 
och  med  all  nOdig  komfort  fbrsedt  badbus.  Stort  nyt  Ml^ésklis  på  en 
kuUe  i  parken.  Medikamentdsa  bad  såsom  tallbamextnkl- ,  Aachen-, 
Krentznacher-  och  holsyrehaltiga  Natarltga  kelstfatteOy  sårskilt  från  de 
svenska  jornkålloma:  Earlstad,  Porla  och  Ronneby,  hemtagas  friska 
hvarje  vecka.  Kenitg|erda  helstTatteii  beredas  dels  på  stallet  dels  hem- 
tagas från  Apotekarnes  minoralvattcns-aktiebolag  i  Stockholm.  Hektrl- 
cltet.  Ojmiaittk.  laaaage.  Pneanatlika-  och  InhalatlfM- apparater  fdr 
behandling  af  brOstsjukdomar.  Alla  priser  bestftmda  enligt  taxor,  sedan 
IH  år  ofttråndrade.  (Fi>r  jemfbrelses  skull  torde  få  påpekas  att  tknr- 
penntngar«,  kosl  och  rum  gå  fbr  l:sta  klassen  under  4  veckor  i  Modum 
till  kronor  174,40 --204,40;  i  Grefsen  till  165,30-^176,30;  i  MOsseberg  till 
114,30—186,60)  God  tillgåog  på  rum,  dels  i  smlirre  villor  dels  i  storre 
hus,  alla  fritt  belågna  i  parken.  FullstUndiga  taxor,  åfveiisom  uppgift 
på  do  sjukdomar,  mot  hyilka  MOsseberg  visat  sig  mest  vålgdrande, 
finnes  intagna  i  årets  kaipragram ,  hvilket  jemte  plankarta  Ofver  h^la 
Kuranstalten  kan  gratis  bekommas  från  Kanrerarekeitoret,  adress :  Mosse- 
berg,  Ranlei ,  dit  åfven  bestållningar  af  mm  knnna  adresseras ;  sådane 
anskaffaa  åfircn«  af  nuderteoknad ,  Anstaltens  Ifrerlåkaret  hvilken  afven 
tillhandagår  beredvilligt  med  nodiga  upplysningar. 

D'j  O.  Torstensaon  (adress:  GOteborg). 


O.  Ash   &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

D'Uerrer  Lægers  Opmærksomhed  henledes  paa  Maasfa 
Liids  Patenl-Sjgfklosetter^  der  faas  hos  Eneforhandleren, 

Bandagist  OsterMAin, 
Kronprinsensgade  Nr.  4. 


Paa  C.  A.  Reiiiela  Forlag  er  udkommet: 

Sag-  og  Navneregister  til  Ugeskrift  for  La9ger. 

Anden  Række  XXXII-XLIII  og  Tredje  Kække  I  -  XXyilt  Bind. 

(1860—1879.) 

Af 

Viggo  Bendz. 
Pris:  lKr.75«. 


c.  ▲.  Reitzel!  Forlft^.    Bianco  Lanos  Kgl.  Hof-Boftrykkeri. 


qøbeihank  1.  S.  April  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  17. 


Redigeret  af  Dr.  Y.  Bidde. 


IittøMi  Alex.  Haslund:  Nogle  Opljsninger  i  Anledning  af  De- 
batten om  Prostitntionen  og  Visitationen.  J.  8.  Meyer:  Ogsaa  et  Par 
linier  om  den  fra  Diakonissestiftelsen  ydede  Sygepleje.  Balzer:  Om 
Betændelser  i  Blindtarmen  hos  Børn«    Nye  Bøger.    Bekjengtgjørelser. 


Nøgle  OpljrsBuiger  iAHledniBg  af  Debatten  omProstitii- 

tionen  eg  Yisitatienen. 

Af  Dr.  med*  Alex«  Haslund. 


Skjendt  den  hele  Sag  forekommer  mig  at  være  uddebatteret, 
dels  ved  Ugeskriftets  og  Hospitalstidendes  klare  og  dygtige 
Indlæg,  dels  ved  ForhandlingerDe  i  det  medicinske  Selskab, 
skal  jeg  dog  bede  om  Plads  for  et  Par  Bemærkninger  til 
Oplysning  om  nogle  Fejltagelser,  der  ere  fremkomne  fra 
Antiprotektionisternes  Side,  Fejltagelser,  der  synes  mig  slet 
ikke  eller  utilstrækkeligt  gjendrevne  og  som  det  ikke  gaar  an 
at  lade  staa  uimodsagte.  Jeg  bar  saa  meget  mere  Grund  til 
at  tage  til  Orde,  som  mit  Navn  er  blevet  nævnet  et  Par 
Gange  i  Debatten  i  Anledning  af  en  Ttring  af  mig  paa 
Madet  i  Kredsforeningen  for  Ejebenhavn  og  Nordsjælland 
ndete  Sommer,  og  denne  Ttring  er  bleven  taget  til  Indtægt 
af  Agitationen ,  der  i  den  Qrad  har  slaaet  Mønt  af  den ,  at 
den  er  blevet  opstillet  som  en  af  Hovedgrundene  til  Visita- 
tioDemes  Forkastelighed. 

Som  Læserne  maaske  erindre,  ifølge  Referatet  af  dette 
Møde,  indledede  Dr.  Budde  en  Diskussion  om  Prostitutions- 
spergsmaalet,  og  under  Forhandlingen  spurgte  Formanden, 
hvad  vel  Dn  Giersing  i  et  af  sine  Indlæg  kunde  have  ment 

4de  Rakk«.  icto  Bd. 
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med  den  Ttring,  at  det  selv  for  specielt  Uddannede  ofte  var 
umuligt  at  afgjere,  hvorvidt  en  Kvinde  var  venerisk  eller 
ikke.  Hertil  svarede  jeg,  at  samme  Udtalelse  ogsaa  havde 
forbavset  mig  noget,  men  at  Dr.  O.  muligvis  havde  tænkt 
paa  det  Forhold,  som  jo  er  almindeligt  kjendt  og  konstateret, 
at  en  Kvinde  godt  kan  være  Bærer  for  Smitten  uden  selv  at 
blive  smittet,  o:  at  hun  kan  overfare  Smitten  fina  den  fore- 
gaaende  Besegende  til  den  eller  de  efterColgende  i  Rækken. 
Det  er  denne  min  Udtalelse,  der  er  bleven  grebet  med  Be- 
gjærlighed,  og  man  har  sagt,  at  hvis  det  var  muligt,  saa  var 
jo  al  Visitation  illusorisk  og  Grundlaget  for  et  lægeviden- 
skabeligt eller  hygiejnisk  Forsvar  for  Reguleringen  af  Usæde- 
ligheden havde  derved  faaet  Naadestedet.  I  Sandhedens  In- 
teresse skal  jeg  bemærke,  at  denne  mærkelige  Slutning  er 
bleven  draget  af  Dr.  Larsen  —  den  Doktor,  der  ikke  er 
Læge  —  og  jeg  behøver  næppe  for  Ugeskriftets  Læsere  at 
paavise  det  Urimelige  og  Ulogiske,  den  indeholder.  Den  er 
et  godt  Exempel  paa  Beskaffenheden  af  de  Beviser,  med 
hvilke  en  uheldig  Sags  Tilhængere  ere  nødte  til  at  rykke  i 
Marken,  naar  det  gjælder  at  forsvare  deres  fantastiske  Ideer 
og  den  viser  tilfulde,  hvad  Folk  kan  komme  til  at  debitere, 
naar  de  tale  med  om  Ting,  de  ikke  forstaa  sig  paa. 

Ved  Forhandlingen  i  det  medicinske  Selskab  den  16de  d.  M. 
fik  man  imidlertid  at  vide,  at  denne  min  Fortolkning  af  Dr.  G.'s 
Ttring  ikke  havde  været  den  rette.  Han  fremkom  med  en 
hel  Masse  Citater,  mest  af  franske  Forfattere  og  mest  af 
Antiprotektionister,  ifølge  hvilke  saa  godt  som  enhver  Klasse 
af  veneriske  Affektioner  skulde  kunne  unddrage  sig  Visitators 
Efterforskninger,  ja,  det  fik  efter  disse  Brudstykker  næsten 
Udseende  af,  at  det  var  saa  godt  som  almindeligt,  at  de 
bleve  oversete.  Jeg  kan  ikke  anCere  Modcitater,  jeg  tror 
endog  ikke  de  findes,  men  jeg  kan  henvise  til  de  daglige 
Resultater  af  Visitationerne,  Resultater,  ifølge  hvilke,  der  sna- 
rere findes  for  Meget  end  for  Lidt;  naturligvis  skal  jeg  ind- 
rømme ham,  at  i  samme  Forstand  som  al  menneskeligt  Ar- 
bejde er  ufuldkomment,  saa  er  Visitationerne  det  ogsaa;  det 
er  muligt  selv  for  'den  dygtigste  Undersøger  at  overse  en 
ubetydelig  Ulceration,  naar  den  har  sit  Sæde  paa  et  skjult 
Sted;  det  er  muligt,  at  et  offentligt  Fruentimmer  har  præ- 
pareret sig  saa  godt  før  Visitationen,  at  hun  kan  skjule  et 
tilstedeværende  Udflod  af  Urethra,  men  jeg  tror  efter  min 
Erfaring,  at  det  er  sjældent,  og  jo  bedre  man  kjender  sit 
Undersøgelsesmateriale,  desto  sjældnere  vil  det  ske. 

En  anden  ret  kuriøs  Ting  er  kommet  frem  i  Dr.  Mourier  s 
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sidste  Indlæg  i  Ugeskr.  Nr.  11  d.Å.,  et  Indlæg,  hvis  mange 
Besynderligheder  jo  forevrigt  er  gjendrevet  tydeligt  og  klart 
nok  af  Bedaktionen  i  et  senere  Nummer.  Naar  Dr.  M.  her 
for  at  sage  Or  ånde  til  sit  mærkelige  statistiske  Besaltat,  at 
veneriske  AiSektioner  findes  hyppigere  hos  de  kontrollerede 
Scorta  end  hos  den  hemmelige  Prostitution ,  «til  hvilket  jeg 
forresten  senere  skal  komme  tilbage,  blandt  andre  opstiller 
den,  at  muligvis  de  hyppige  Visitationer  kunde  være  en  med- 
virkende Aarsag,  saa  maa  jeg  paa  det  Bestemteste  nedls^ge 
Protest  mod  en  saadan  Antagelse.  Muligheden  kan  natur- 
ligvis ikke  benægtes,  men  Sandsynligheden  for  Overførelse 
af  Smitte  ad  denne  Vej  forekommer  mig  lig  Nul  i  Forhold 
til  de  naturlige  Vej^.  Dr.  M.  siger,  at  han  véd  ikke,  hvor- 
ledes Visitationen  foregaar  hos  os,  hvilket  falger  af  sig  selv, 
eftersom  han  kan  fremkomme  med  en  saadan  Insinuation; 
men  jeg  skal  da  oplyse  ham  om,  at  Undersegelsen  foretages 
paa  den  Maade,  at  forst  undersøges  Mundlæber,  Mundhule 
og  Farynx,  dernæst  Analregion,  ydre  og  indre  Oenitalia,  og 
kun  hvis  denne  Undersøgelse  giver  Formodning  om  Syfilis, 
lader  man  Fruentimmeret  klæde  sig  af  for  at  man  kan  under- 
søge Hud  og  Olandelsystem ;  Speculum  dyppes  for  hver  Visi- 
tation i  Earbololie,  og  Fingrene  mellem  hver  Undersøgelse  i 
Earbolvand«  Det  ligger,  synes  mig,  i  Sagens  Natur,  at  man, 
om  ikke  for  den  Visiteredes,  saa  dog  for  sin  egen  Skyld, 
iagttager  den  største  Benlighed,  og  jeg  tror,  at  det  er  et 
Arbejde,  som  kunde  vænne  selv  den  mest  Malpropre  til  Ben- 
lighed. Jeg  mener  ogsaa,  at  det  vil  være  vanskeligt  at  paa- 
vise  et  eneste  vel  konstateret  Tilfælde  af  Overførelse  af 
Smitte  paa  denne  Maade,  og  jeg  synes,  at  det  at  ville  op- 
hæve Visitation  af  denne  Orund,  vilde  være  det  Samme,  som 
om  man  vilde  forbvde  Kirurgerne  Brugen  af  Kniven,  da  der 
kan  findes  Tilfælde,  hvor  Infektion  paafores  ved  et  urent 
Instrument  —  Men  hele  Dr.  M.*s  opstillede  Paastand,  hans 
statistiske  Besultat  er  saa  urimeligt  og  unaturligt,  at  det 
bliver  meget  naturligt,  at  han  maa  søge  sine  Aarsager  og 
Grunde  til  dette  Besultat  i  det  Dunkle  og  Mystiske.  Hans 
Kilde  er  Politiets  Indberetning  til  Justitsministeriet  for  Aaret 
1878.  Ifolge  denne  er  der  i  Aarets  Løb  foretaget  32643  Visita- 
tioner af  offentlige  Fruentimmer  og  derved  fundet  1424  Syg- 
domstilfælde. Her  siger  Dr.  M.  udenvidere  1424  «veneriske» 
Tilfælde,  hvilket  er  en  stor  Fejltagelse,  som  hair  kunde  og 
burde  have  undgaaet  ved  at  efterse  Overlæge  Berghs  Aars- 
beretning  fra  Almindelig  Hospital,  hvor  disse  Tilfælde  ere 
indlagte;  han  vilde  deraf  have  lært,  at  af  disse  1424 Tilfælde 
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er  der  alene  138  indlagte  til  Observation  og  ndekrevne  1  elier 
2  Dage  efter;  endvidere  378  simple,  ikke  veneriske  Exkoria- 
tioner  paa  og  i  Omegnen  af  Oenitalia,  en  bel  Del  andre 
psevdo-veneriske  Affektioner  og  ikke  saa  faa  akute,  interkar- 
rente  Sygdomme,  som  Anginaer,  Laryngiter,  Bhevmatismer, 
Parametriter  og  Kontusioner,  hvilket  gjør,  at  Tallet  1424 
maa  rednceres  ganske  overordentligt  for  at  faa  det  rette  Be- 
sultat  frem.  Han  vilde  endvidere  kande  bave  lært,  hvad  der 
er  meget  oplysende  til  Bedømmelsen  af  de  veneriske  Lidel- 
sers Betydning  hos  offentlige  Fruentimmer,  at  der  kun  har 
været  43  Tilfælde  af  Syfilis  i  1878  (18  friske,  de  øvrige 
Beddiver),  og  at  af  de  469  Tilfælde  af  Urethrit,  bar  363 
været  lette  sero-mukøse  Affektioner,  Tilftelde,  som  maaske 
ikke  engang  ere  smitsomme.  Jeg  indrømmer,  at  disse  Op- 
lysninger ikke  passe  i  Antiprotektionisternes  Kram,  men  det 
er  dog  ganske  instruktivt  at  lære  dem  at  kjende  for  Folk,  der 
befatte  sig  med  den  Slags  Undersøgelser  og  Statistik. 

Af  Indlæggelser  paa  Kommunehospitalet  bar  der  i  samme 
Aar  været  318,  som  Besultat  af  1252  Visitationer  af  løs- 
agtige Kvinder.  Hvor  mange  af  disse  der  bave  vist  sig  at 
være  "ikke  veneriske »  Tilfælde,  kan  jeg  ikke  oplyse;  hverken 
i  Hospitalets  Aarsberetning  eller  i  Politiets  Optegnelser  findes 
det  anført;  selv  ved  at  gjennemgaa  Sygejournalerne  vilde 
man  ikke  faa  noget  paalideligt  Tal  paa  dem,  da  det  ikke 
altid  er  anført,  hvorvidt  Patienten  er  indlagt  af  Politiet.  Jeg 
har  imidlertid  fra  den  Tid,  jeg  var  Besorvelæge  paa  4de  Af- 
deling, et  Skjøn  over  det,  og  jeg  kan  forsikre  at  det  mellem 
Aar  og  Dag  ikke  var  ret  mange.  —  Disse  Tal,  1424  og  318, 
der  altsaa  vitterligt  begge  ere  forkerte,  det  første  i  meget 
betydelig  Grad,  det  andet  i  mindre,  dem  tager  Dr.  M.  ganske 
som  de  ere,  til  Brug  for  sin  Statistik;  de  andre  Tal,  der 
angive  Visitationernes  Antal,  som  ere  aldeles  sikre  og  rigtige 
Tal,  dem  vil  ban  ikke  benytte.  Han  følger  heri  afdøde 
Dr.  Meyers  Anvisning,  idet  han  bruger  Antallet  af  de  Per- 
soner, der  ere  visiterede,  og  ved  nu  at  sammenligne  disse 
med  Antallet  af  Sygdomstilfældene ,  er  det  at  han  faar  sine 
mærkværdige  Besultater  frem,  Besultater,  der  i  den  Grad 
stride  mod  den  sunde  Fornuft  og  Alt,  hvad  man  gjennem 
Aar  har  set  og  lært,  at  det  maa  undre  En,  at  et  saadant 
Fadt  ikke  har  bragt  ham  selv  til  at  tvivle  om  Bigtigheden 
af  og  Berettigelsen  til  at  opstille  .sin  Ligning,  som  han  gjør. 
Dr.  Meyer  —  og  Dr.  Mourier  vel  med  ham  —  mener,  at 
den  naturlige  Maade  at  faa  et  statistisk  Besultat  frem  paa, 
at  afveje  Visitationer  mod  Visitationer  og .  Sygdomstilfælde 
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mod  Sygdomstilfælde,  er  vildledende,  fordi  man  derved  sam- 
menligner 2  Rækker  Tal,  der  ere  forskjelligt  benævnte,  og 
fdlgeligt  ikke  kan  sammenlignes.  Jeg  skal  vise,  at  dette 
beror  paa  en  fuldstændig  Fejltagelse  og  paa  et  Ubekjendtskab 
med  de  faktiske  Forhold,  som  Folk,. der  ville  tale  med  om 
de  Ting,  ikke  have  Lov  til  at  være  i  Besiddelse  af.  Begge 
tale  de,  naar  de  berøre  Visitationerne  af  de  hemmeligt  Pro- 
stituerede, om  disse  Visitationer,  som  om  det  var  af  Individer, 
der  ere  sigtede  for  at  være  befængte  med  Smitte;  af  den 
Grund  mene  de  ogsaa,  at  Antallet  af  forefnndne  Sygdoms- 
tilfælde bliver  saa  stort  ved  denne  Art  af  Undersøgelser. 
Dette  er  ikke  Tilfældet;  det  er  endogsaa  meget  sjældent  at 
de  ere  sigtede  som  havende  smittet;  Sigtelsen  gaar  kun  i 
Betning  af  Løsagtighed,  hvilket  gjør  en  stor  Forskjel.  Sagen 
forholder  sig  nemlig  saaledes:  Naar  Politiet  har  en  Person 
mistænkt  for  at  leve  af  eller  drive  Løsagtighed  for  Betaling, 
saa  anholder  det  hende ;  men  kun  hvis  hun  vedgaar  at  dette 
er  l^lfældet,  eller  hvis  der  er  tilstrækkelrgt  Bevis  imod  hende 
trods  hendea  Benægtelse,  kun  da  bliver  hun  visiteret.  Det 
er  altsaa  klart,  at  Forskjellen  mellem  disse  Kvinder  og  de 
offentlige  indskVevne  Fruentimmer  kun  er  tilsyneladende,  rent 
formel;  i  Virkeligheden  leve  de  paa  samme  Vis,  drive  samme 
Forretning  og  udsætte  sig  for  det  Samme.  Efter  min  Mening 
visiteres  de  derfor  altfor  sjældent,  og  sikkert  er  det,  at  jo 
hyppigere  de  blive  anholdte  og  visiterede,  desto  hyppigere 
findes  de  ogsaa  syge;  den  sjældnere  Visitation  bliver  altsaa 
en  Favør  for  Antiprotektionisteme  og  deres  Statistik. 


Ogsaa  et  Par  Linier  om  den  fra  IHakonissestifteben 

ydede  Sygepleje. 

Af  Distriktslæge  J.  S.  Meyer  i  Horsens. 


For  dem,  der  ikke  er  indviet  i  de  malige  Biomstændigheder, 
men  kun  er  bekjendt  med  det  Faktam,  at  den  fra  Diakonisse- 
stiftelsen afgivne  Sygepleje  er  begrænset,  saa  at  der  nnder  visse 
Omstændigheder  maa  benyttes  anden  Hjælp,  forekommer  det 
nbegribeligt,  at  dette  har  kunnet  vække  Misstemning  mod 
Stiftelsen.  Stiftelsen  har  fra  Først  af  gjort  sine  Love  be- 
kjendte  og  aflægger  et  aarligt  Regnskab  for  sin  Virksomhed, 
og  om  Lægerne  end  kanne  ønske  en  Forandring  i  disse  Love, 
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saa  er  der  dog,  synes  det  mig,  ingen  Grund  til  at  klage  eller 
til  at  vække  Misstemning.  Stiftelsen  bar  allerede  i  den  korte 
Tid,  den  bar  ydet  Hjælp  udenfor  sin  egen  Midte,  erbvervet 
sig  et  bæderligt  Navn  og  megen  Faaskjannelse  ikke  alene 
bos  Lægerne,  men  ogsaa  bos  de  Syge  og  det  navnlig  blandt 
de  uslest  stillede  af  disse,  saa  at  det,  som  sagt,  er  ubegribeligt 
bvorledes  en  Misstemning  kan  opstaa  paa  Grund  af  Over- 
boldeisen  af  de  vedtagne  Love.  Åt  Lægen  kan  ønske  Syge- 
plejen ydet  uden  Indskrænkning,  er  naturligt,  da  den  er  for 
ham  det  Vigtigste.  Men  bvorfor  da  ikke  benvende  sig  til 
andre  Selskaber,  der  ogsaa  udsende  Sygeplejerinder? 

Det  er  efter  min  Mening  et  stort  Spørgsmaal,  om  det 
just  var  beldigt  at  borttage  i  Lovene  den  Paragraf,  der  be- 
skytter de  unge  Kvinder  for  bensynsløs  Baabed,  naar  man 
betænker,  at  Stiftelsen  optager  18-aarige  Piger  og  tillige  bar 
andre  smukke  Formaal  foruden  Sygeplejen.  Var  Sygeplejen 
Diakonissernes  eneste  Virksombed,  da  maatte  Aldersgrænsen 
absolut  sættes  langt  bejere  for  Optagelse  i  Stiftelsen,  en 
Alder,  bvor  der  kunde  forudsættes  nogen  Ejendskab  til  og 
Erfaring  om  Alt  det  Slette,  der  kunde  møde  dem  i  deres 
Virksombed.  Som  det  nu  sker,  sender  Stiftelsen  unge,  uer- 
farne Piger  ud  i  Verden,  bvor  de,  saa  at  sige,  ganske  ere 
overladte  til  sig  selv,  kun  styrkede  ved  den  Sikkerhed,  at  de 
lovligt  kan  unddrage  sig  at  yde  Hjælp,  bvor  denne  udsætter 
dem  for  at  møde  Noget,  der  maa  saare  deres  retmæssigø 
kvindelige  Følelse.  Der  gives  unge  Kvinder,  der,  fulde  af 
Interesse  for  Sagen  og  i  Betragtning  af  den  alvorlige  Gjer- 
ning  og  dén  Nytte,  de  yde,  kunne  overvinde  en  naturlig 
Modbydeligbed,  men  det  er  ganske  vist  ikke  almindeligt  bos 
ganske  unge  Piger,  der  maa  føle  det  som  en  Mangel  paa 
skyldig  Agtelse,  naar  de  opfordres  til  et  Arbejde,  der  paa 
det  Dybeste  maa  saare  deres  kvindelige  Følelse. 

Den  Nimbus  af  jomfruelig  Renhed  og  Alvor,  som  hidtil 
efter  min  Erfaring  har  omgivet  den  fra  Stiftelsen  udsendte 
Hjælp  til  Menighedspleje  og  til  Tjeneste  paa  Provinssyge- 
busene,  vilde,  tror  jeg,  lide  et  Skaar,  naar  Sygeplejen  kunde 
fordres  øvet  i  ethvert  Tilfælde.  (Jeg  har  hørt  tale  om,  at 
en  Diakonisse  har  været  opfordret  til  at  kathetrisere  en  Mand !) 
Saaledes  som  Stiftelsen  nu  er  organiseret,  og  som  Sygeplejen 
ydes,  er  den  en  mageløs  Velsignelse  for  Læger  og  Syge. 


Det  Spørgsmaal,  som  Distriktslæge  Meyer  ovenfor  bar 
gjort  til  Gjenstand  for  sine  Bemærkninger,  er,  som  det  vil 
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ses,  det  samme,  som  paa  selve  Diakonissestiftelsen  har  givet 
Anledning  til  en  saa  dybtgaaende  og  alvorlig  Dissens,  og 
som  har  foranlediget  eller  vil  i  den  nærmeste  Fremtid  for- 
anledige baade  Fersonalforandringer  og  væsentlige  Beformer 
i  Stiftelsens  hele  Styrelse,  nemlig  Spergsmaalet  om  Diakonis- 
sernes Fligter  og  Opgaver  som  Plejersker  for  mandlige  Pa- 
tienter. Naar  vi  betegnede  den  Opfattelse,  som  har  vandet 
Sejren  paa  Stiftelsen,  som  beroende  paa  Snerperi  og  Mangel 
paa  det  rette  Syn  for  Sygeplejerskens  smukke  og  betydnings- 
fulde Eald,  saa  havde  vi  unægtelig  ikke  ventet  at  møde 
nogen  Meningsforskjel  i  saa  Henseende  blandt  vore  Kolleger, 
dertil  forekommer  Sagen  os  altfor  klar  og  indlysende.  Har 
Dr.  Meyer  imidlertid  en  anden  Mening,  er  han  naturligvis 
fuldt  berettiget  til  at  gjere  den  gjældende,  men  idet  han  ud- 
taler sig  mod  vort  Synspunkt,  maa  det  ikke  overses,  at  dette 
fremgaar  af  en  ligesaa  varm  Sympathi  for  Diakonissegjer- 
ningen  og  dens  Trivsel  som. hans;  det  er  netop  ^Onsket  om 
at  bindre  en  Institution,  som  vi  have  ydet  og  yde  vor  fulde 
Anerkjendelse  (ogsaa  i  vor  sidste  Udtalelse  om  Stiftelsen),  fra 
at  slaa  ind  i  en  Retning,  som  efter  vor  Mening  er  skæv  og 
forkert,  der  har  bragt  os  til  at  sige  vor  Mening  i. denne  Sag. 
Dr.  M.'s  Opfattelse  forekommer  os  nu  at  være  mindre  kor- 
rekt i  flere  Henseender.  For  det  Ferste  er  det  indlysende,  at  han 
har  Uret,  naar  han  her  taler  om  en  « Overholdelse  af  de  vedtagne 
.Lovet.  Hvis  saa  havde  været,  vilde  det  jo  ikke  have  været  nød- 
vendigt at  bringe  en  hel  Agitation  i  Gang  for  at  faa  gjennem- 
&rt  en  Bestemmelse,  som  baade  Anstaltens  Præst  og  Læge, 
Mænd,  hvis  varme  Interesse  for  den  hele  Institution  Ingen 
har  Spor  af  Bet  til  at  betvivle,  ansaa  for  saa  skjæbnesvanger 
og  saa  stridende  mod  Diakonissegjerningens  Aand,  at  de  ikke 
vilde  være  med  til  at  bære  Ansvaret  for  dens  Konsekvenser. 
Det  er  altsaa  tværtimod  et  helt  nyt  Princip,  som  der  her  er 
Tale  om  at  faa  slaaet  fast.  Hvor  Dr.  Meyer  taler  om  en 
Paragraf  i  •Lovene«,  der  skulde  •  beskytte  den  unge  Kvinde 
for  hensynsløs  Baahed«,  sigter  han,  saavidt  vi  skjønne,  til 
§  7  i  « Betingelser  for  Søstres  Udsendelse  fra  Diakonisse- 
stiftelsen til  at  betjene  Sygehuse,  Skoler,  Fattiggaarde  og 
lignende  Anstalter  rundt  om  i  Landet«.  Denne  Paragraf 
lyder  saaledes:  'Hvor  Mænd  skulle  forplejes  paa  Sygehuse 
og  Fattiggaarde,  stilles  en  dertil  skikket  Mand  til  Søstrenes 
Éuidighed,  dels  i  Tilfælde,  som  overgaa  deres  legemlige 
Kræfter,  og  dels  i  Tilfælde,  der  kunne  saare  deres  Blufærdighed«. 
At  denne  i  og  for  sig  fornuftige  og  nødvendige  Bestemmelse 
aldeles  ikke  involverer  den  Konklusion,  som  Dr.  M.  vil  drage 
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deraf,  er  indlysende  nok.  Der  er  selvfelgelig  ikke  noget  reU 
tænkende  Menneske,  som  konde  anske,  at  Diakonisserne  skolde 
a udsætte  sig  for  at  mede  Noget,  der  maa  saare  deres  ret- 
mæssige kvindelige  Felelse«,  men  Spargsmaalet  er  jo  netop« 
hvorved  denne  saares,  dér  ligger  Meningsforskjellen.  Vi  for 
vor  Del  betragte  det  som  givet  og  selvfølgeligt,  at  der  ikke 
kan  og  ikke  bor  være  Tale  om  nogen  Krænkelse  af  den 
kvindelige  Blufærdighed,  hvor  det  drejer  sig  om  at  yde  en 
syg  og  lidende  Mand  en  Hjælp^  hvortil  der  kræves  en  ved 
speciel  Uddannelse  erhvervet  Kunstfærdighed,  særlig  naar  der 
ikke  er  nogen  Mandsperson  tilstede,  som  er  i  Besiddelse  af 
den  samme  Kunstfærdighed.  Vil  man  først  begynde  at  ind- 
dele Sygdommene  efter  deres  cegionære  Forekomst  i  dem, 
hvis  Behandling  det  er  krænkende  for  den  kvindelige  Blu- 
færdighed at  deltage  i,  og  dem,  med  hvilke  dette  ikke  er 
Tilfældet,  saa  er  man  inde  paa  et  Skraaplan,  som  fører  til 
et  Snerperi  og  en  Snæverhjærtethed,  som  ligger  saa  Qærnt 
fra  Sygeplejegjerningens  sande  Aand.  Dr.  M.  omtaler  som 
noget  Forskrækkeligt,  der  maa  anføres  i  Farenthes  og  efter- 
fulgt af  et  Udraabstegn,  at  han  thar  hert  tale  om,  at  en 
Diakonisse  har  været  opfordret  til  at  kathetrisere  en  Mand!« 
Vi  tillade  os  dog  at  tvivle  paa,  at  vor  ærede  Kollega  vilde 
have  udtalt  sig,  som  han  gjer,  hvis  han  ret  havde  gjennem- 
tænkt  denne  Sag.  Man  tænke  sig  f.  Ex.  det  Tilfælde,  at  en 
Mand  ved  et  Fald  fra  Hejden  har  paadraget  sig  en  Bristning 
af  Pars  membranacea  urethræ;  for  at  hindre  Urininfiltrationen 
med  alle  dens  skjæbnesvangre  Felger,  er  det  nødvendigt,  at 
Katheteret  indføres  med  regelmæssige  Mellemrum;  det  er 
umuligt  for  den  maaske  Qærntboende  Læge  at  tilse  ham  saa 
hyppigt,  som  Kathetrisationen  bliver  nødvendig,  og  kun  den 
som  Plejerske  tilstedeværende  Diakonisse  er  istand  til  at  ud- 
føre denne  Operation.  Skulde  nu  ogsaa  beråbendes  •kvinde- 
lige Blufærdighed*  forbyde  hende  at  udføre  Kathetrisationen? 
Hvis  virkelig  nogen  Sygeplejerske  under  sa^danne  Forhold 
skulde  vove  i  den  Grad  at  forsømme  sin  uafviselige  Pligt,  at 
hun  bragte  et  Medmenneskes  Liv  som  Offer  for  sit  umotive- 
rede og  forkastelige  Snerperi,  saa  maatte  dog  ethvert  for- 
nuftigt Menneske  frakjende  hende  ikke  blot  den  Menneske- 
kjærlighed,  uden  hvilken  Ingen  kan  blive  en  god  Syge- 
plejerske, men  ogsaa  den  Åandens  og  Hjærtets  sande  Dan- 
nelse, der  lader  se  Maalet  hen  over  Midlerne  og  giver  det 
rette  Blik  for  den  Kunsts  ophøjede  Opgave,  hvis  Ijenerinde 
ogsaa  hun  er.  —  Vi  ville  med  Hensyn  tit  dette  Spørgsmaal 
kun  henvise  vor  ærede  Kollega  til,   hvad  der  navnlig  i  de 
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senere  Decenniers  Krige  er  præsenteret  af  Kvinder  i  Retning 
af  Sygpleje  for  mandlige  Patienter,  til  hvad  der  læres  i  den 
hejt  ansete  Nightingale-Skole  i  St.  Thomas  Hospital  i  London, 
og  til  følgende  ligesaa  sande  som  værdige  Udtalelse  af  en  af 
denne  Skoles  mere  fremragende  Elever,  Miss  Florence  Lees: 
•Enhver  tillært  engelsk  Sygeplejerske  véd,  at  Alt  kan  gjeres 
for  en  Patient,  naar  det  udføres  « sømmeligt  og  med  Ordens 
et  af  Hovedmomenterne  ved  selve  Tillæringen  bestaar  netop 
i  at  undervise  hende  i,  hvorledes  det  ber  udføres«^).  Den 
Kvinde,  som  ikke  kan  hæve  sig  til  dette  Standpunkt,  savner 
en  af  de  væsentligste  Betingelser  for  at  kunne  blive  en  god 
Sygeplejerske. 

Hejst  uheldig  er  endelig  Dr. Meyers  Henvisning  til,  at 
man  kan  benytte  Sygeplejerinder  af  andre  Selskaber  i  Til- 
fælde, hvor  Diakonissen  holder  sig  for  god  til  at  besørge  det 
foreliggende  Arbejde.  Vi  tvivle  dog  paa,  at  vor  ærede  Kol- 
lega har  gjort  sig  det  klart,  hvilken  Uhøflighed  han  her  be- 
gaar  ikke  blot  mod  de  større  Hospitalers  feste  Korps  af  Syge- 
plejersker men  ogsaa  mod  de  andre  Selskabers  Sygeplejersker, 
som  ikke  staa  tilbage  for  Diakonisserne,  hvad  Dygtighed  og 
samvittighedsfuld  Pligtopfyldelse  angaar.  Er  det  virkelig 
Dr.  H.'s  Mening,  at  den  «Nimbus  af  jomfruelig  Benhed  og 
Alvor»«  som  han  mener  vilde  svinde  fra  Diakonissegjerningen 
ved  den  omhandlede  Art  af  Sygepleje,  at  den  ikke  skulde 
hvile  over  de  andre  Sygeplejerskers  Gjerning,  siden  han  an- 
beikler  at  lade  dem  besørge  det  Arbejde,  som  efter  hans 
Mening  vilde  være  nedværdigende  og  saarende  for  Diakonissen? 
Vi  kunne  forsikre  vor  Kollega,  at  vi  baade  paa  og  udenfor 
Hospitalerne  have  set  Sygeplejersker  af  forskjellige  Klasser  yde 
mandlige  Patienter  deres  Hjælp  i  alle  Tilfælde,  hvorSygdommens 
og  Forholdenes  Natur  gjorde  det  nødvendigt,  og  derved  erhvervet 
sig  baade  Patientens  og  hans  Families  Taknemmelighed  og 
ubetingede  Agtelse,  og  vi  kunne  forsikre  ham  om,  at  den 
•Ninabus  af  jomfruelig  Renhed  og  Alvor«,  der  har  hvilet  over 
denne  deres  Gjerning,  utvivlsomt  vilde  have  lidt  et  væsentligt 
Skaar,  hvis  de  af  et  misforstaaet  Snerperi  vilde  have  forsømt 
deres  klare  og  bestemte  Pligt.  -—  Diakonissegjerningen  ad- 
skiller sig  væsentligst  fra  de  fleste  andre  Former  af  Syge- 
plejegjerningen  derved,  at  den  fremtræder  som  en  kristelig 
Menighedsgjerning^).    Men  skulde  dette  være  en  Grund 

I  I,       I  I  ■_  I  II  * 

*)  Veiledo.  til  Kunsten  at  pleje  Bjge,  Efter  Fl.  S.  Lees  tHandbook 
for  Hospitals  Sisters*.  Overs,  af  S.  Llittichan.  Kjøbenhayn.  1876.  S.  3. 

*)  •Underretning  for  dem,  der  ville  indtræde  i  Diakonissegjerninisfen* 
begynder  saaledes:  aDa  Diakonissegjerningen  ifølge  sin  Oprindelse 
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til  at  omgjærde  Udøvelsen  af  deres  Kaldspligter  med  særlige, 
for  andre  Sygeplejersker  nnadvendige,  Forsigtighedsregler? 
Tilvisse  næppe.  For  den,  for  hvem  det  staar  klart,  at  en 
fast  religiøs  Overbevisning  og  særligt  en  levende  kristelig  Tro 
«r  en  Støtte  til  det  Oode,  for  ham  maa  jo  netop  den  mod- 
satte Slutning  ligge  nær;  thi  ellers  anerkjender  han  jo  eo  ipso, 
at  der  gives  en  bedre  og  sandere  Basis  for  denne  Gjerning 
end  den  religiøse. 


Om  Betondelser  i  BliBdtaniieii  hos  Børn, 

Efter  Balzer.    (Qaz.  de  Par.  16.  19;  28.  25.  1879.  — 
Schmidts  Jahrb.  Bd.  184.  S.  151.) 


Betændelser  i  Blindtarmen  forekomme  vel  mindre  hyppigt  hos 
Børn  end  hos  Voxne,  men  træffes  dog  paa  den  anden  Side 
ikke  saa  særdeles  sjældent  hos  de  første.  Selv  den  tidligste 
Barnealder  er  ikke  forskaanet;  Betz  meddeler  saaledes  et 
Tilfælde  af  Perforation  af  Proc.  vermiformis  hos  et  Barn  paa 
7  Maaneder. 

Med  Hensyn  til  Ætiologien  og  Pathogenesen  frem- 
hæver Forf.,  at  Tyflitis  —  hvorved  han  kun  forstaar  en 
Betændelse  i  Proc.  vermiformis  ikke  i  selve  Goecnm  —  er 
forholdsvis  hyppig  efter  det  10de  Åar,  navnlig  hos  Drenge; 
den  optræder  sekundært  under  Forløbet  af  univecselle  eller  lo- 
kale Affektioner  (Entero-Colitis,  Intestinaltaberknlose,  Åbdo- 
minaltyfus,  Årdannelser  efter  andre  Tarmaffektioner).  Becidiver 
ere  ikke  sjældne,  navnlig  efter  Tyflitis  stercoralis,  som  har 
efterladt  en  Udvidning  og  Slappelse  af  Goecum.  Dog  ere 
disse  Tilfælde  sjældne  i  Forhold  til  den  Hyppighed,  hvormed 
Forstoppelse  forekommer.  Det  er  i  Beglen  en  Ansamling  af 
£xkrementerne ,  der  fremkalder  den  Irritation,  hvoraf  Tyflitis 
er  en  Følge,  men  ogsaa  fremmede  Legemer,  Orme  og  Kon- 
krementer  i  Tarmen  kunne  virke  som  Aarsagsmomenter. 
Tarmkonkrementer  findes  i  det  Hele  ikke  sjældent  hos  Bern, 
træffes  endog  bos  Nyfødte,  bestaa  af  en  Kjærne  af  forhærdede 
Exkrement-  og  Slimmasser,  omgivet  af  en  Kalk-  eller  Fosfat- 


og  Historie  er  en  kristelig  Menighedsgjerning,  venter  man 
af  de  Kvinder,  som  begjære  at  indtræde  i  Stiftelsen,  en  enfoldig 
Tro  og  Bekjendelse  til  vor  Derre  Jesa  Kristi  Evangelium  som  en 
Ouds  Kraft  til  Salighed,  og  et  oprigtigt  Ønske  om  at  tjene  deres 
Herre  og  Frelser  i  Gjerningen«. 


255 


aflejring;  undertiden  bestaa  de  af  Eolestearin.     Som  frem- 
mede Legemer  træfies  mer  eller  mindre  haarde  Fmgtkjærner 
eller  mindre  Gjenstande  saasom  Negle,   Stoppenaale,   Bly- 
kugler  0.  s.  V.     Disse  Legemer  kunne  imidlertid  igjen  forlade 
Proc.  vermif.  uden  at  gjere  Skade,  kun  under  visse  begun- 
stigende Omstændigheder  fremkalde  de  enTyflitis;  enEntero- 
Colitis,   en  Indigestion,   et  meget  rigeligt  Maaltid  eller  ei 
Overanstrængelse,  særligt  naar  Maven  er  fuld,  kan  forandre 
det   fremmede  Legemes  Leje  og   fremkalde  eller  forøge  en 
Betændelse.     Der  slutter  sig  da  dertil  en  Perityflitis  og  en 
Ulceration  af  Proc.  vermif.,  som  ender  med  Perforation ;  Forf. 
har  hos  en  10-aarig  Dreng  iagttaget  Perforation  af  et  fækalt 
Konkrement,  hos  en  13-aarig  Dreng  af  en  Bønne.    I  Reglen 
kunne  de  Exkrementmasser,  som  passere  Coecum,  ikke  komme 
ned  i  Proc.  vermif.,  hvortil  Adgangen  er  hindret  af  en  Slim- 
hindefold ;  ved  en  Anstrængelse,  ved  en  Ophobning  af  Fæces 
kan  imidlertid  Klappens  Modstand  overvindes  og  de  fremmede 
Legemer  slippe  ned  i  Proc.  vermif.,  hvor  de  fremkalde  Ulce- 
ration og  Perforation,  eftersom  den  betændte  Proc.  vermif.  ikke 
er  istand   til  at  skyde  sit  Indhold  ud.     En  meget  kraftig 
Virksomhed   fra  Bugpressens  Side   kan   ogsaa  trykke   noget 
Tarmindhold  ned  i  Proc.  vermif.,  hvortil  bidrager,  at  Colon 
er  strammere  fasthæftet  end  de  øvrige  Tarmpartier.   Paa  den 
Maade   forstaar  man  ogsaa,   at  Tyflitis  paa  samme  Maade 
som   Brok    kunne  være   en   Følge    af  mekaniske    Indvirk- 
ninser,  selv  hos  Individer  med  fuldstændigt  normal  Coecum; 
Fori.  iagttog*  et  Tilfælde  opstaaet  hos  en  13-aarig  Pige  efter 
Bensning  af  et  Gaardsrum,  medens  et  andet  Tilfælde  hos  en 
13-aarig  Dreng  opstod  efter  Anstrængelsen  ved  at  bære  en 
svær  Byrde.   Fra  disse  her  omtalte  Tilfælde  maa  vel  skjelnes 
de  temmelig  sjældne  men  meget  ondartede  og  snigende  Til- 
fælde af  Ulceration  i  Coecum ,  som  de  fleste  Forfattere  med 
Urette  ogsaa  henregne  til  Tyflitis,  og  som  man  ikke  bliver 
opmærksom   paa,   fer  der  pludselig  optræder  en  Perityflitis 
eller  en   universel  Peritonitis  som  Følge  af  Perforation  af 
Tarmen.     Disse  Tilfælde  kunne  i  flere  Henseender  sammen- 
lignes med  Ulcus  perforans  ventricult 

Symptomer  og  Diagnostik.  Symptomerne  ere  ikke 
væsentligt  forskjellige  fra  dem,  der  iagttages  ved  Betændelser 
i  Blindtarmen  hos  Voxne.  Forstoppelse,  undertiden  afvexlende 
med  Diarrhe  indleder  Sygdomsbilledet;  snart  efter  følger  intensiv 
Smerte  paa  det  Sted,  hvor  Perkussionstonen  er  dæmpet,  og 
hvor  Palpationen,  hvis  den  overhovedet  lader  sig  udføre  paa 
Grund  af  Smerten,  påaviser  Tilstedeværelsen  af  en  Svulst. 
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Brækning  mangler  i  de  fleste  Tilfælde.  Feberens  Højde  svarer 
til  Udstrækningen  og  Intensiteten  af  Betændelsen,  men  varer 
i  gunstige  Tilfælde  kun  2 — 3  Dage.  Ofte  er  en  Stolgang  til- 
strækkelig til  at  lade  Smerte  og  Svulst  forsvinde.  I  svære 
Tilfælde  vedvare  Smerterne,  og  man  kan  Uger  igjennem  fele 
en  baard  Knude,  der  kun  vanskeligt  bringes  til  Resolution. 
Under  Kuldegysning,  Brækning  og  hurtig  Forøgelse  af  Smerten 
kan  der  pludselig  indtræde  en  Perforation,  som  fremkalder 
en  Peritonitis  eller  en  pericoekal  Bindevævsbetændelse  o:  en 
Perityflitis.  Denne  kan  begrænse  sig,  danne  en  Absces, 
som  igjen  perforerer  ind  i  Tarmen  og  saaledes  helbredes. 
Denne  Form,  som  Pauli  er  kaldte  den  flegn^nese,  er  sjælden 
hos  Børn,  hos  hvilke  Perityflifis  i  Reglen  efterfølges  af  en 
universel  Peritonitis ,  der  medfører  Døden  under  stærk  Tem- 
peraturformindskelse, Svækkelse  af  Pulsen  og  Kollaps.  Dette 
er  den  sædvanlige  Udgang  af  Perforations-Tyflitis;  dog 
har  Forf.  iagttaget  et  interessant  Tilfælde  af  denne  Art 
hos  en  11-aarig  Dreng,  som  helbrededes.  Begrænser  Peri- 
tonitis sig,  kan  Processen  forløbe  snigende;  West  iagttog 
et  Tilfælde,  hvor  Betændelsen  forplantede  sig  op  i  Brystet  og 
fremkaldte  en  hejresidig  suppurativ  Plevritis.  Andre  Affek- 
tioner, med  hvilke  Tyflitis  og  Perityflitis  kunne  forvexles, 
ere  sjældne  i  Barnealderen.  En  Ooforitis,  en  suppurativ 
Nefritis,  en  Psoitis,  en  Leverkolik  forekommer  ikke  i  denne 
Periode  af  Livet  eller  dog  kun  ganske  undtagelsesvis.  Smertens 
Lokalisering,  Manglen  af  Feber,  Symptomerne  fra  Tarmens 
Side,  Forstyrrelserne  i  Vandladningen  forhindre  enhver  For- 
vexling  med  Nyrekolik.  Derimod  gives  der  Tilfælde,  som 
begynde  med  Sløvhed,  Mathed  og  tyføst  Udseende,  og  som 
derfor  lade  befrygte  en  Abdominal*Tyfus,  men  ogsaa  her  vil 
Svulsten  af  Blindtarmen  og  Temperaturens  Gang  lede  til  den 
rigtige  Diagnose.  En  Tarminvagination  fremkalder  vel  lig- 
nende Symptomer  som  en  Perityflitis,  men  dels  kommer  det 
ved  denne  sidste  aldrig  til  Ileus,  dels  findes  Svulsten  ved 
Invaginationen  h  yppigst  tilvenstre  for  Navlen  (?).  Efter  L  e  u  d  c  t 
forekomme  Ulcerationer  og  Perforationer  af  Blindtarmen  næsten 
udelukkende  hos  skrofuløse  og  tuberkuløse  Individer.  IMsse 
Affektioner  ere  sjældne  i  Barnealderen,  dog  har  Forf.  iagt- 
taget et  Tilfælde  af  tuberkuløs  Perityflitis  hos  en  8-aarig  Dreng. 
Behandlingen  er  omtrent  den  samme  som  hos  Voxnne. 
Opium,  Omslag,  Lavementer  eller  Affiaringsmidler,  Is  og 
Seltersvand  vil  i  de  gunstigere  Tilfælde  være  tilstrækkeligt. 
Ved  truende  Perforation  vil  Opium  i  refrakte  Doser,  Is,  Af- 
ledningsmidler,  Igler,  Blodkopper,  spanske  Fluer  kunne  gjøre 
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Nytte.  Gadet  de  Oassicourt  har  gjentagne  Gange  set 
god  Virkniog  af  Vedkatorier,  og  han  mener,  at  de  tjene  til 
at  bindre  Udbredningen  af  Peritonitis.  I  Tilfælde  af  Soppu- 
ration  vil  det  være  rationelt  at  forsøge  antiseptiske  Klysterer. 
Under  Bekonvalescensen  gives  styrkende  Midler,  ligesom  der 
lang  Tid  gjennem  ber  vises  stor  Forsigtighed  med  Diæten 
for  at  forebygge  Becidiver. 


Nye  Bøger. 


y.  Erenchel:  Om  Grandfarver.  Et  kritisk  Bi- 
drag tilFarvesandsensTeori.  Ejøbenbavn.  1880.  Lunds 
Forlig.    41  Sider. 

Den  bekjendte  skarpsindige  Forfatter  har  i  dette  Arbejde 
videre  ndCsrt  en  af  ham  selv  tidligere  antydet  Tanke  (Tidskr. 
for  populære  Fremstillinger  af  Naturvidenskaben  1879,  Fag.  130, 
Note):  at  de  forskjellige  Hypotheser  om  Grundfarver  paa 
Farvesansningens  Omraade  under  de  forskjellige  af  Young, 
Helmholtz,  Woinow,  He ring  og  Andre  opstillede  Former 
ere  overflødige  og  derfor  forkasteSge.  Da  man  tidligere  ikke 
kunde  tænke  sig,  at  en  enkelt  Nervetraad  var  istand  til  at  lede  de 
utallige  forskjellige  Lyskvaliteter  som  de  forskjellige  Farver 
med  deres  Nuanceringer  og  Toner  udfordre  for  at  give  de 
tilsvarende  forskjellige  Farveindtryk,  har  man,  som  bekjendt, 
da  man  véd,  at  man  med  et  enkelt  Betinaelement  er  istand 
til  at  opfatte  alle  synlige  Farveforskjelligbeder,  søgt  at  for- 
klare Opfattelsen  af  Farveindtrykkenes  Mangfoldighed  ved  at 
antage,  at  der  gives  et  begrænset  Antal  af  Elementarindtryk, 
af  hvis  forskjellige  indbyrdes  Kombinationer  den  uendelige 
Nuancering  af  Farveindtryk  kan  opstaa.  Men  ingen  af  de 
opstillede  Theorier  har  kunnet  forklare  os  tilfulde  en  stor 
Mængde  af  de  Spørgsmaal,  som  den  navnlig  i  de  sidste  Aar 
saa  flittigt  anstillede  Forskning  paa  Farvesansningens  Om- 
raade har  stillet  os.  Forf.  gaar  ud  fra,  at  Begrebet  Grund- 
farve, enten  man  nu  tager  det  som  Elementarindtryk  eller 
som  Betegnelse  for  de  rene  Farver,  der  ikke  dannes  ved 
Sammenblanding  af  flere  Farver,  er  saa  løst  og  elastisk,  at 
det  ikke  kan  bære  en  videnskabelig  Bygning  men  stadigt 
glider  bort  imellem  vore  Hænder,  fordi  det  mangler  et  faktisk 
urundlag.  Forf.  mener,  og  i  den  Henseende  maa  det  vel 
være  tilladt  at  dømme  efterret  subjektivt  Skjøn,  at  ethvert 
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Farveindtryk  i  Grunden  er  et  lige  rent  og  ublandet  Sanse- 
indtryk, om  man  end  objektivt  kan  fremstille  en  Del  af 
de  forskjellige  Farver  ved  Blanding  af  flere  Farvestoffer. 
Hvad  dernæst  Muligheden  for  Ledningen  af  de  mange  for- 
skjellige Farveindtryk  gjennem  en  enkelt  Nervetraad  angaar, 
da  kan  dette  ikke  volde  os  Vanskelighed,  siden  vi  i  Telefonen 
have  lært  et  Apparat  at  kjende,  hvor  en  enkelt  Ledningstraad 
kan  lede  Ejendommeligheden  ved  de  forskjellige  Toner,  ikke 
alene  hvad  Svingningstal  (Tonehejde)  og  Svingningsamplitude 
(Tonestyrke)   angaar,    men   ogsaa   saadanne   mere   tilfældige 
Egenskaber  som  Klangfarve  o.  lign.  —  Man  vil  se,  at  Forf. 
sigter  imod  et  stort  Maal,  og  med  sin  klare  og  skarpe  Kritik 
drager  han  tilfelts  imod  de  herskende  Theorier.    Uagtet  han 
solv  kun  vil  betragte  sin  Virksomhed  som  nedrivende,  fore- 
kommer det  os  dog,  at  det  af  ham  opstillede  rent  spekulative 
Forklarings  forsag  (Pag.  19  sq),  om  hvorledes  man  kunde  tænke 
sig  de  forskjellige  Farveindtryk  overfarte  paa  et  enkelt  Hjærne- 
molekule,    er    et    heldigt   Forsag    paa  at   overfare   de   al- 
mindelige fysiske  Love  paa  Sansningens  Omraade.     Naar  vi 
antage,  at  de  forskjellige  fysiske  Potenser  som  Lys,  Varme, 
Elektricitet  o.  s.  v.  kun  ere  forskjellige  Udtryk  for  den  samme 
Kraft,  eller  blot  forskjellige  Bevægelsesformer,  saa  ligger 
der  aabenbart  ikke  noget  for  Tanken  Fremmed  i  at  overfore 
dette  paa  det  sensorielle  Apparat,  saameget  mere  som  selve 
Nerveledningen  je   ogsaa  er  en  fysisk  Kraft  der  staar  den 
elektriske  Ledning  meget  nær.     Hvad  endelig  selve  Hoved- 
punktet i  Forfatterens  Arbejde  angaar,  da  indramme  vi  gjerne, 
at  Theorien   om  Grundfarver  staar  paa  svage  Fadder  og  i 
mangfoldige  Tilfælde  ikke  slaar  til  ved  Forklaringen  af  de 
sensorielle  Forhold.     Dog  forekommer  det  os,  og  vi  ere  vel 
tildels  i  Overensstemmelse  med  Forf.  (Note  Fag.  12),  at  man 
bar  bibeholde  Inddelingen  i  forskjellige  Hoved  farver,  ikke 
alene  for  at  have  et  fast  Udgangspunkt  i  Farvekredsen,  men 
for  derved  at  tilkjendegive,  at  Farverne  naturligt  ordne  sig  i 
visse  Grupper,   der  staa  i  nærmere  Forhold  til  hinanden 
som  Komplementær-  (eller  antagonistiske)  Farver,  ved 
Efterbilleder,  simultan  Kontrast  o.  s.  v.,  ligesom  ogsaa  de  for- 
skjellige Arter  af  fysiologisk  og  pathologisk  Farveblindhed 
give  tilstrækkelige  Holdepunkter  for  en  saadan  naturlig  Ind- 
deling. —  Arbejdet,  der,  som  man  vil  se,  indeholder  rigeligt 
Stof,  er  skrevet  i  et  let  og  livligt  Sprog  og  kræver  til  sin 
Forstaaelse  ingensomhelst  Specialkundskab.   Man  vil  ikke  for- 
tryde at  gjare  Bekjendtskab  dermed.  df. 
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Bekjendtgjørelser. 


Modmns  Ktuanstalt  og  Sanatorium 

samt 

SandefloTds  StovI-  og  Havgytjelad 

aabnes  Iste  Juni.  Nøjagtiir  Prospektns  for  1880  over  hvert  Bad,  erholdes 
i  de  ærede  Bog^handeler:  Reitzel  og  Lelunaim  &  Stage,  Kjøbenhavn, 
Hempel  i  Odense,  Levin  i  Aarhus,  Sohnltz  i  Aalborg,  Mansa  i 
Banders  og  Øberg  i  Nakskov.  Paa  Modum  fdni^erer  Dr.  jjediohen  — 
Adr. :  Aamot  i  Modnm  —  og  i  SandeQord  Dr.  Knutsen  —  Adr«:  Kri- 
stiania  —  som  Overlæge.  Begge  modtage  Logi-  og  Sygeanmeldelser. 
I  Sandefjord  besørges  Logi  dog  bedst  paa  Henvendelse  nnder  Adr.: 
■Badeanstalten  i  Bandeord«. 

I  Knrpenge  paa  begge  Badesteder  betales  for  1  Sæson  110  Kr., 
for  Bespisningen  fra  96—108  Kr.  og  for  Logi  k  Rum  c  24—96  Kr. 

HodoBs  lonuistalt  ligger  tæt  ved  Jæmbanestaiionen  Vikersnnd  og 
c.  4Vs  Time  fra  Kristiania,  har  stærke  Jæmkilder.  udmærket  Myrgytje, 
Fnronaalbade,  god  Restavration,  Brøndmnsik  o.  s.  v. 

Indikationerne  for  en  korrekt  gjennemført  Badekar  paa  Modnm  om- 
fatter en  stor  Række  Sygdomsformer,  men  især  dog  for  Sygdomme  i 
Blod  og  Nervesystemet;  i  alle  Svækkelsestilstande,  —  almen  Svaghed 
eller  Svaghed  i  enkelte  Organer  og  Grupper  —  Modertilfælde,  Blød- 
ninger, Anlæg  til  Abort  m.  m..  Hypokondri,  Hysteri  o.  s.  v.,  og  som 
8aiiåt«riaiii  —  i  en  passende  Højde  over  Havet  med  ren  Fjeld-  og  Skov- 
luft,  —  med  eller  uden  Brug  af  Bad,  for  Sygdomme  i  Aandedræts- 
organeme,  som  endnu  ere  tilgængelige  for  Therapien  under  Brugen  af 
Vdle  eller  Melk  -—  ligefra  Koen  — ,  Flødegrød  og  en  kraftig  Diæt, 
eller  under  Brugen  af  ætheriske  Naaledunster  i  Inhalationssaloner, 
Waldenburg  o.  s.  v, 

SaadeQord  har  stort  Udvalg  af  gode  Boliger  i  den  smukke,  lille  By, 
god  Baderestavration ,  Brøndmusik  o.  s.  v.  To  nye  Strømbade  med 
Svømmebasin  for  Vozne  og  Børn  er  under  Opførelse.  De  stærke  salinske 
Svovlkilder,  den  præparerede  udmærkede  Gytje  til  Slambade  og  Omslag, 
en  virksom  Badeteknik  og  Søvandets  store  Saltgehalt,  tilsteder  Kom- 
binationer og  betegner  noksom  Indikationerne  for  Brugen  af  Sande^ord, 
nemlig:  Gigt,  Rheumatismus,  slet  Hud,  kroniske  Ledde-,  Hæmorrhoidal-, 
Lever-,  Milt-  og  Hudsygdomme,  Obstruktion,  Lamheder,  Abdominal- 
plethora,  tertiaur  Syfilis  og  Mercnrialismus,  Skrofler,  Keuralgier,  Nyre- 
og  Biseresten  m.  m. 

1880. 

ThanloWy 
Distriktslæge. 

En  medieinsk  Kandidat, 

der  er  færdig  paa  Fødselsstiftelsen,  søges  til  i  2  Åar  at 
vikariere  i  EristiaDsted  paa  St.  Groix.  Nærmere  Oplysninger 
faas  af  Premierl.  ReiMttti^  Sølvgadens  Kaserne.  • 
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SKOFDE  VATTENKUR 

h&Iles  under  år  1880  Oppen  från  den  1  Jani  till  oeh  med  den  31  Angast. 
Anstalten  iir  belSig^en  invid  Sk5fde  stad  och  jemvftgsstation  i  en  tSck, 
något  knperad  och  med  vexlande  barr-  och  lO&kog  bevoxen  trakty  som 
genom  sitt  h6ga  Iftge  (500  fot  OfVer  hafret),  sitt  granskap  intUl  det 
natorskOna  berget  Billingen  och  sin  jordmån  af  ren  sand,  sedan  gam- 
malt  ttr  kftnd  såsom  OTanligt  snnd  och  helsosam  i  synnerhet  fttr  Inng- 
øigtige.  Badbnset  omgifyes  af  en  stOrre  park,  hvilken,  liksom  den  inom 
staden  belågna  stadsparken,  lemnar  tillfttlle  till  promenad  fOr  dem,  hvars 
krftfter  ej  ttllåta  långre  ntfljkter.  Badbnset.  rikligen  fdrsedt  med  vatten 
från  i  dess  grannskap  liggande  k&Uor  af  6 --8  grader  Cels.,  år  propert 
och  beqvSmt  inredt  och  innehåller  ntom  100  afklftdningsmm,  lokaler 
och  apparater  fOr  varma  och  kalla  karbad,  ångbad,  varmloftsbad,  inpack- 
ningar,  dascbar  med  fallande  och  stigande  strUar-,  skif-,  lokal-,  ryggrads- 
och  cirkeldnschar,  sittbad  och  bassiner  med  øtftndigt  rinnande  vatten, 
Renerskt  bad,  Elektriikt-  och  Hediktmeailsa  bad,  samt  TtllbarrM,  be- 
redda  fOr  hvarje  dag.  —  Natnrliga  kelstYslteB  serveras  f.  och  e.  m.  i 
sllrskild  lokal  vid  badbnset  —  HuMge  och  Elektricitet  lemnas  hvarje 
socknedag.  —  Fdrtådad  och.  (Mannåi  luft  medelst  Waldenbnrga.  samt 
Qeigel  och  Mayrs*  nya  apparater.  —  Yttteokorei  dels  ensam,  dels  i 
iOrening  med  andra  Ittkemedel  har  visat  sig  viilgOrande  vid  allmån 
svaghet  efter  ett,  i  ett  eller  annat  afseende,  kraftuttdmmande  lefnadssått, 
vid  en  mångd  sjukdomar  beroende  på  Krftliga  anlag,  vid  bleksot.  lång> 
varig  frossa,  skrofler,  gikt,  veneriska  sjukdomar,  de  fOrsta  gradema  af 
lungsot  och  svagt  brost  i  allmånhet,  nervsmårta,  convnlsioner,  fSrlam- 
ningar,  vid  kongestioner,  kroniska  katarrher  i  andedrågts-,  matsmaltnings- 
och  urin-organema,  hømorrhoidcr,  réumatismer  m.  m.  —  Elektriska  bad 
bro  verksamma  vid  svSrare  fbrlanmingar.  —  De  Esinerska  baden  2&ro 
l&mpliga  i  de  sjukdomar  der  en  stftrkt  svettdrivande  behandling  fir 
indicerad.  —  Tallbarrbtden  åter  sftrdeles  vid  gikt  och  reumatism.  —  En 
m&Dgd  in-  och  utlftndska  tldolngtr'jemte  piano  finnas  att  tillgå  i  den 
rymliga,  nybygda  societetslokalen,  hvarest  ftfven  finnes  restauration«  — 
Htnnsiilniaslk  från  den  1  Juli,  utan  s&rskild  afgift  fOr  badg&stema.  — 
AfgUtema  &ro  i  fOrsta  klass:  5  kronor  vid  inskrifiiingen  samt  10  kronor 
i  veckan  fttr  bad  och  till  Ittkaren,  i  andra  klass:  6  kronor  i  veckan. — 
Badlinne  och  filt  bOra  badgaster  helst  medtøra,  dock  finnes  badlinne 
att  hyra  fSr  75  ore  i  veckan  —  Tible  d^kéte  serveras  å  restauration 
vid  badhuset  samt  på  flera  andra  restaorationer  i  staden.  Pris  2  kronor 
fbr  dag.  — -  En  mångd  mdblerade  rum  och  våningar  finnas  att  tillgå« 
Best&Uningar  derå  stållas  till  kamreraren  vid  badanstalten  A«  6i  StjrlåBiert 

Obf.    FuUståndig  beskrifiiing   -Om  SkOfde  Vattenkuranstalt 
afL.  Q.Dovertie«,  finnes  att  tillgå  å  hvarje  boklåda  å  50  Ore. 

Lttkarevården  bestrides  af  undertecknad  med  bitr&daode  låkare. 

SkMe  i  Mars  1880« 

L  G.  Dovextie,  M.  D. 


C.  AjBh   &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


c.  ▲.  ReiUøla  Forlag.    Bianco  Lnaoa  KfL  Hof-Boftrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsftld  og  Fødsler  i  Ejøbeuliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  ScUelsien  „Ugentl.  Oversigt''. 
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Ugen  fra  den  17  til  den  23  lartt. 


JV&12. 


Fra  Ejebenbayns  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  23  Marts  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

923  nye  Tilfælde. 


Fartoier. 

Kopper .^ •  •  • 

Skaalkopper * 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halseyge 

Strubehoste  .     

Kighoste 

Faaresyge     .  . 

Gastrisk  Feber *.  .  .  . 

Tyfoid  Feber 

Exanthemadsk  Tyfas 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  .  .  .  • 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .  .  .  . 

Barselfeber      

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse ' 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  S: 
Medfødt  S] 
Fnat  .  . 

Dranker^^kab 

Brændevinssygdom • 

Tilsammen  .  .  . 

Ugvskr.  f.  Lafer. 
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21 
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FcaSkibopii&BhodeD  eie  af  de  ovenfor  angivne  Sjgdommeuimeldt: 

GoDorrhe  1,  venerisk  8aar  1,  Syfilis  1  TiliiBlde. 

Under  j.andre  Farsoter"  ere  opfsrte  følgende  i  den  forløbne  Ugs 
anmeldte  Tilfielde:  Zona  2,  TunnUer  2,  Errthem  1  og  Stomatitu 
I  Tilfield«. 


Samtlige  DedB&ld  i  Ugen  til  den  23  Marts,  fordelt«  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.    FiTMler. 

Kopmr  .     

HKBlinger      ■  ■  •  > 

SkarUgetufebor 

Ondartet  Habaygs 

Strubehoste 

Kighoste 

Trfoid  Feber 

Exanthematiak  TjtoB 

Blodgang 

Aaiausk  Kolen 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe . 
AnsigtB-  og  anden  TandreroBsn 

DaraelfebT 

Ondartet  Saarfober  .  .     

Koldfeber    

tirippe 

Akut  Ledderhevmatisiue 

Andre  Farsoter 

Tilaanunen  . 

Dyriake  Gifte 

Eihvervet  Syfilis 

Medbdt  SyfiliB 

Bisndevinssyedom 

Drankergalskab 

Pludselig  D«d  af  Drik 

III.    EMuUMlMMlle  BjgdøBw. 

^ert^sfge 

A^ut  ^æmevandsot 

Akut  MUuertnberkuloBe 

Lnngesviodsot    

Tubrøknlose  i  andre  Organer .  • 
Kr»ft .  .  .  . 


^1 


Enxelak  Sjge 

SuSlceraTge 

Skvrbug 

IT.    T«Mmbm«  Sttouiusn. 

Fald  og  Ennamng 

DratauDff 

Andre  ohkbelige  H^ndeLser   . 

SelnDoni 

Drab  .  .  .  i 

T.    SuidMifcll 

TI.    IiAile  fh^mjtitmm. 

fijiemebet»nd«lse 

Apopleii  . 

Sjooiske  ^]sme8ygdoItlme  .  . 

Sindssjgdomme 

Stivkrampe  og  Muudklemme  . 

Konvulsioner 

Kroniske  Bjcmatrsajgdomme 

LongebetaiuielBe 

LaQgehiadabetmidabe 

Bijstksturh,  akat  Bronkitis  . 
KmpIIIni  Bronkitia  og  katurlulsk 

Loneebetændelae 

Kronisk  BronkitiB 

Oi^anisk  ^jæ^t«Brgdom .... 

fiugtiindebettendeus 

TanuatfngDiog  og  indeklemt  Brok 

Brighta  Srgdom 

Kyre-  og  fUæresten 

Andre  kroniBke  UndorliTaByirdomme 
Andre     Sjgdonune    i    inoVeudigo 

Oiganer 

Til.    Sjgita«  li»  jinOtk    .  . 
Tin.    Aldre  k7H>C«  Dedtunasw. 

Alderdomwvaghed 

Tæting  hos  Smaabern 

IM  under  FfcIsleD  og  i  Buaelaeng 

(Barmlfabar  ikke  medregnet) . .  . 
Pludselig  Dad  nden  belrieudtAaisag 
Uaugiven  og  slet  specificeret  Deds- 

aarsag  

Dad  nden  LiegebehandUiig  .  .  ._^ 
Tilsammen  .  . 


Oversigt  over  Dadsfaldene  efler  Alderehlasser,  samt  over 
Fedsier,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  23  Marte. 


"  3 
!■;  'i 

ijl  i 


Jifj 


Mill    5  24 


IU«kMk*ra.  B.  M.  April  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rsekke  I.  Nr.  18. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Iidde. 


lidllfMi  Schepelern:  Aarsberetning  for  1879  fra  Kjithospitalel 
paa  Refsnæa.  Vakancer.  Dødsfald.  Rettelse.  Det  medicinske  Selskab 
i  KjøbenhaTD.  Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhayns  Omegn.  Bekjendt- 
)r. 


Amberetuig  for  1879  fra  Kysthospitalet  paa  RefsB«9« 

Af  Overlæge  Schepelern.  ^ 


I. 

Angaaende  Lokalernes  Eabikiodhold  —  se  første  Aars- 
beretning« 

II. 

1)  Antallet  af  Syge  ?ed  Aarets  Begyndelse 5S 

2)  —  .    _    tilkomne  i  Aarets  Leb 115 

3)  —  -   alle  Syge  i  Aaret 173 

4)  —  -    —  Udskrevne  i  Aarets  Leb 113 

5)  —  -   Døde  i  Aarets  Løb 7 

6)  —  -  Syge  ved  Aarets  Slutning 53 

7)  Dødelighedsforholdet - '  0,0588 

IH. 

1)  Antallet  af  Sygedage  for  Udskrevne  og  Døde  •  •  •  14,661 

2)  Ojennemsniteantallet  af  Sygedage  for  Udskrevne  og  Døde 
122,17. 

4de  Emkke,  !•«•  Bd. 
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IV. 

Daglig  Middelbelægning: 

a)  for  hele  Åaret  .  •  .  . 69,29 

b)  for  Maaneden  med  størst  Belægning  ; 83,81 

c)  for  Maaneden  med  mindst  Belægning 56,oi 

V. 

Sygeantallet  paa  den  Dag  i  Aaret,  da  Belægningen  var 
størst  —  90* 

VL 

Omkostninger : 

a)  for  alle  Syge Kr,  51439,06 

b)  gjennemsnitlig  for  hver  enkelt  Syg -        297,84 

c)  —  for  hver  Sygedag.  ......    -  2,os 

Sjgdonne  aed  tlldeb  epMenisk  Karakter. 

Før  jeg  meddeler  en  Fortegnelse  over  nogle  Tilfælde  af 
Erysipelas,  skal  jeg  tillade  mig  at  gjere  nogle  Bemærkninger 
angaaende  denne  Sygdom,  og  da  navnlig  om  dens  Diagnose 
hos  Skrofuløse.  —  Som  man  vil  se  af  de  tidligere  Åarsberet- 
ninger  (i  Tab.  II.  1.  c),  har  jeg  behandlet  adskillige  (8)  skro- 
fulose Børn,  der  blandt  Andet  have  lidt  af  recidiverende 
aerysipelatøset,  (eller  som  jeg  undertiden  har  kaldt  det 
•erythematøse»)  Affektioner  af  Ansigtshuden,  navnlig  paa 
Kinder  og  Næse  og  Overlæbe.  Paa  Grund  af  disse  Affek- 
tioners hyppige  Forekomst  hos  skrofuløse  Børn,  paa  Grund 
af  deres  spredte  Optræden  og  hyppige  Becidiveren  og  endelig 
paa  Grund  af  deres  i  Beglen  lette  afebrile  Forlob  har  jeg 
været  mest  tilbøjelig  til  at  opfatte  dem  som  et  Symptom, 
henhørende  under  Skrofulosen,  navnlig  da  Intet  har  tydet 
paa,  at  de  vare  kontagiøse.  —  Jeg  maa  imidlertid  indrømme, 
at  Benævnelsen  af  Affektionen  er  en  Smagssag.  Erysipelas 
kan  ogs^a  optræde  spredt,  — •  og  visse  Individer  navnlig  de, 
der  lide  af  Diabetes,  Mb  Brightii  og  Hjærtesygdomme,  have 
ofte  som  bekjendt  en  udtalt  Disposition  til  Erysipelas,  og 
denne  Sygdom  optræder  jo  ogsaa  rimeligvis  under  Former 
uden  kontagiøse  Egenskaber.  Hvad  endelig  Feberforholdene 
angaar,  da  angives  det  jo  ganske  vist  hist  og  her,  at 
Erysipelas  altid  er  ledsaget  af  Feber,  men  dette  er  sikkert 
fejlagtigt.     I  en  lille  Afliandling  (Rosen.  Hospitalst.  2.  B. 


263 


V.  Nn  17)  foreslaaer  ogsaa  Prof.  Brfinniche  ifelge  sine  Iagt- 
tagelser en  iDddeling  af  Rosen  i  afebrile  og  febrile,  og  blandt 
nedenstaaende  Tilfælde,  obserrerede  her  paa  Hospitalet  i  1879 
findes  ogsaa  febrile  og  afebrile  Tilf.  mellem  hverandre,  —  og 
endelig  ere  paa  den  anden  Side  disse  recidiverende  erythe- 
matøse  eller  erysipelatdse  Aifektionerh  os  Skrofuløse  i^e  altid 
afebrile,  jeg  har  f.  Ex.  saaledes  her  haft  en  Dreng,  der  under 
Hospitalsopholdet  havde  7  Anfald,  og  deraf  vare  kun  2  afebrile 
—  4  ledsagede  af  let  Feber  men  1  med  stærk  Feber.  —  løv- 
rigt synes  det  efter  vor  Iagttagelse  her,  at  Erysipelas  har 
en  vis  Tilbøjelighed  til  at  optræde  under  lettere  Former  hos 
skrofuløse  Individer  —  stærkere  ser  jeg  dette  fremhævet  i  en 
nys  udkommet  Afhandling  af  Potin,  hvortil  Studier  ere  gjorte 
paa  Kysthospitalet  i  Berck.  Sammesteds  fremhæves  iøvrigt 
ogsaa  den  store  Disposition  til  Erysipelas  &ciei,  som  findes 
hos  Skrofuløse,  hvilken  Mening  jo  iøvrigt  ogsaa  tildels  falder 
sammen  med  den  navnlig  af  Hebra  fremhævede  Forbindelse 
mellem  £rysipelas  og  kronisk  Ekzem  af  Næsegangene,  — 
hvortil  desuden  det  Faktum  er  at  erindre,  at  mange  Skro- 
fuløse ikke  blot  have  en  kronisk  Svulst  af  Overlæbens,  Næsens 
og  Kindernes  Hud  men  ogsaa  ofte  sammesteds  en  kronisk 
Hyperaemi,  saa  at  Huden  for  bestandig  har  en  blaaligrød 
Farve,  og  navnlig  findes  dette  Forhold  ofte  hos  Individer  der 
lide  af  det  omtalte  recidiverende  Erythem  eller  Erysipelas.  — 
Med  disse  Bemærkninger  har  jeg  villet  antyde,  dels  at  Skro- 
fuløse ere  meget  tilbøjelige  til  erysipelaslignende  Affektioner« 
dels  at  det  ved  disse  spredt  optrædende  Tilfælde  ofte  bliver 
omdisputabelt,  om  Diagnosen  skal  stilles  som  Erysipelas  (en 
infektiøs  Sygdom)  eller  Erythem.  Mere  fremtrædende  som 
Infektionssygdomme  blive  derimod  Tilfældene,  naar  en  større 
Mængde  indtræffer  paa  omtrent  samme  Tid,  og  det  er  da 
ogsaa  Grunden  til,  at  jeg  har  samlet  nedenfor  anførte  24 
!Klf.  under  Diagnosen  Erysipelas,  men,  som  man  vil  se,  have 
de  enkelte  Sygdomsbilleder  langtfra  alle  haft  en  mere  infek- 
tiøs (febril)  Karakter  end  man  sædvanlig  træffer  ved  de  oven- 
for omtalte  spredt  optrædende  Former.  Disse  24  Tilf.  have 
været  fordelt  paa  følgende  Maade. 

I  2den  Maaned  5,  i  3die  Maaned  2,  i  4de  Maaned  3,  i 
5te  Maaned  2,  derpaa  følger  et  frit  Mellemrum  af  c.  4  Maa- 
neder,  men  atter  optræde  i  10de  Maaned  8  Tilfælde,  i  Ilte 
Maaned  2  og  endelig  i  12te  Maaned  1  Tilf.  —  De  24  Tilf. 
ere .  dog  at  fordele  paa  kun  20  forskjellige  Individer ,  idet  3 
Patienter  flere  Gange  vare  angrebne  af  Sygdommen.  —  Den 
optraadte  i  23  Tilfælde  som  Ansigtsrosen  og  vandrede  i  et 
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Far  af  disse  Tilf.  ud  over  den  bebaarede  Del  af  Hovedet  — 
kun  i  et  Tilf.  optraadte  den  paa  Skinnebenet.  —  Som  staa- 
ende  i  et  rimeligvis  nært  Forbold  til  Erysipelas  skal  følgende 
andre  Åffekiioner  bos  disse  20  Patienter  nævnes:  4  led  af 
recidiverende  Erytbem  (Erysipelas)  af  Ansigtet,  2  af  Lupos 
faciei,  10  af  Goryza  cbron.  med  Ekzem,  2  af  kronisk  Hyper- 
aemi  arHuden  paa  Kinderne  og  endelig  2  af  suppurerende 
Fistelaabninger,  i  bvis  Nærbed  Erysipelas  udviklede  sig.  Syg- 
dommen bar  ikke  været  ledsaget  af  Feber  i  7  Tilfælde,  i 
10  Tilf.  var  lettere  Feber  tilstede,  men  7  Tilf.  dog  ret  al- 
vorlige med  faeje  Temperaturer,  tilsvarende  Forstyrrelse  af 
Almenbefindendet  og  ofte  med  den  for  Erysipelas  karak- 
teristiske Tilbdjcligbed  til  fornyet  Opblussen  af  den  erysipe- 
latase  Proces,  iøvrigt  ingen  Komplikationer  tilstede.  Disse 
alvorligere  Tilfælde  optraadte  uregelmæssig  spredt  mellem  de 
lettere.  Jeg  skal  endnu  ifelge  Distriktslægens  Meddelelse  til- 
feje, at  i  Marts  indtraf  5  Tilf.  af  Rosen  i  Kallundborg,  men 
idvrigt  synes  ingen  Tilfælde  at  bave  været  tilstede  i  nær- 
meste Omegn. 

Af  Parotitis  er  optraadt  i  Iste  Maaned  3,  i  2den  Maa- 
ned  3  Tilf.,  alle  meget  lette  uden  Komplikation. 

Af  Angina  (tonsillær)  med  diftheritisk  Belægning  bave 
vi  iagttaget  i  3die  Maaned  1  Tilfælde,  i  5te  Maaned  1  Tilf. 
(samme  Patient),  i  7de  Maaned  1  Tilf.,  i  SdeMaanod  1  Ti\U 
i  9de  Maaned  1  Tilf.,  i  10de  Maaned  4  Tilf.,  i  Ilte  Maaned 
3  Tilf.  og  i  12t6  Maaned  1  Tilf.  Belægningen  optraadte  dels 
som  en  mere  eller  mindre  udbredt  overfladisk  Infiltration,  dels 
noget  mere  dybtgaaende,  efterladende  ved  sin  Afstødning  et 
kjendelig  Substanstab.  De  fleste  Tilfælde  vare  meget  lette,  og 
kun  i  6  af  disse  13  Tilf.  ledsagede  en  som  oftest  ubetydelig 
Feber  Sygdommen.  Som  sædvanlig  indtraadte  samtidigt  en  Del 
Tilf.  af  Anginaer  (og  Pbaryngiter)  uden  Belægning,,  lige- 
ledes enten  let  febrile  eller  afebrile.  Vi  have  iaar  haft  ad- 
skillige Patienter  med  stærkt  fremtrædende  Tilbejeligbed  til 
disse  anginøse  Affektioner,  men  den  ene  Gang  optræder 
Affektionen  hos  dem  med  Belægning,  den  anden  Gang  uden 
Belægning,  og  ganske  uafhængig  af  den  lokale  Proces  er  den 
ledsaget  snart  af  Feber  snart  aldeles  afebril.  —  Jeg  «r  ved 
disse  Iagttagelser  blevet  end.  yderligere  bestyrket  i  min  For- 
modning (V.  forrige  Aarsberetning  U.  f.  L.  3die  B.  XXVII 
Nr.  16  og  17),  at  disse  2  forskjellige  lokale  Affektioner  dog 
kun  reprsesentere  2  Former  af  den  samme  Sygdom. 

Som  omtalt  sammesteds  antog  jeg  ogsaa,  at  den  her 
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nndertiden  optrædende  Stomatitis  alcerosa  stod  i  et  vist 
Forhold  til  de  nævnte  2  Sygdomme.  Denne  Affektion  har 
iaar  Været  lettere  og  langt  sjældnere  end  ilQor,  muligvis  be- 
grundet i  at  jeg  siden  den  ^V2 — 79  har  ladet  alle  Barnene 
Morgen  og  Aften  foretage  Ddskylning  af  Munden  med  Sol. 
chlorat.  kalici.  Vi  have  haft  i  1ste  Maaned  2  Tilf.',  i  2den 
Maaned  5  Tilf.,  hvoraf  det  ene  dog  kun  Opblussen  af  en  ved 
Indlæggelsen  tilstedeværende  Affektion,  i  3die  M.  1  Tilf.,  i 
6te  M.  1  Tilf.,  i  9de  M.  1  Tilf.,  i  10  M.  4  Tilf.,  i  Ilte  M. 
2  Tilf..  i  12te  M.  1  Tilf.  —  Til  mine  ifjor  gjorte  Bemærk- 
ninger om  denne  Affektion  har  jeg  intet  Nyt  at  tilfeje,  kun 
skal  jeg  som  yderligere  Illustration  til  det  ovenfor  bererte 
Slægtskabsforhold  anfere,  at  i  1  Tilf.  optraadte  Stomatitis 
sammen  med  en  Angina  uden  Belægning  og  i  4  Tilf.  sam- 
men med  Angina  med  diftheritisk  Belægning.  —  Man  vil  iøv- 
rigt  se,  at  de  ovenfor  nævnte  Sygdomme  ligesom  Rosen  op- 
traadte med  stdrst  Hyppighed  i  2den  og  10de  Maaned. 


VIII. 

De  i  Hospitalet  foretagne  kirurgiske  Operationer. 

a)  hos  11  forskjellige  Patienter  foretaget   •  Afskrabning  med 
skarp  Ske*  af  Dlcera  og  kolde  Abscesser. 

b)  hos  2  Ptt.  Udskrabning  med  skarp  Ske  af  suppurerende 
Kjertelsvulster. 

c)  hos  8  Ptt.  foretaget  9  Gange  Udskrabning  paa  Grund  af 
Lupus. 

d)  hos  17  Ptt.  foretaget  21  Gange  Udskrabning  med  skarp 
Ske  paa  Grund  af  Osteitis  (tevidement*). 

e)  hos  2  Ptt.  udbredt  Drainage  af  Kjertelsvulster. 

f)  en  Amputatio  femoris  er  foretaget. 

g)  en  Tenotomi. 

Alle  disse  Operationer  ere   foretagne  under  Kloroform- 
narkose. 

h)  desuden  ere  en  Del  Aabninger  af  Abscesser  af  kronisk  eller 
akut  Natur  foretagne. 


IX. 

* 

I  Hospitalets  Drift  og  Indretning  er  ingen  væsentligere 
Forandring  sket  i  det  forlebne  Aar. 


■Tabel 


Udtkrm^e 

SUdiam 
i  Skro- 
faloien. 

- 

Alder. 

Vuighed 

deta  Varigbed. 

Antallet  af  ad 

P»HenterB 
ÅDtal 

i 

1 

S' 

i 

iill 

1 

fl 

2G 

1ste 

n.  7Aar(inkl)ll 
a.lO  —     _       7 
a.18  —     —       8 

2 

1 

2 

1 

6 

7 
7 

145  D. 

493 

Qfi     12') 

12>) 

40 

2dat 

0.   7A«(mkl.)]2 

1 

2 

4 

6 

n.lO  _     —     10 
U.13-     -     10 

1 
1 

6 
8 

180  D. 

1123 

30 

20') 

0,16  -     —      6 

1 

1 

6 

, 

4 

1 

1 

1 

i 

1 

1 

8 
1 
3 

360  D. 

1012 

29 

11  "1 
«i;i"'.) 

(11^« 

9 

4de 

D.  7Au(mk].)  3 

2 

1 

U.10  _    _       8 
n.13  -     -       2 

3 
2 

207  D. 

47841 

.2') 

,.?:;] 

n  16  -    -      I 

1 

Snm:  98 

ikraniB  Pstientor  der  ei 


Patieoternes 
BjemitaiQ. 


D  I  6j»ll«ad 
I  Jyllniid 


+!,«>/.  I  +••.'«  l-ri,!"/«!  JyiiM>a         8 


+.,«%! +M>  I +o,.«/4^-"_«'^     j 
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'Tctl>el 

Udskrevne  Patienter,  ikke 


1 


3 


Udskrevne 


Diagnose. 


Alder. 


Sygdommens 
Varighed. 


Hospitals- 
opbudets 
VarigLed« 


Bhachitis. 

Scoliosis  rhachitica.   ) 
Recidiv.  Bronchitis.    ) 


Diarrhoea  chrocica  in 
Bhachitide. 


1 


Rbacfaitis. 

Osteitis  &  Periostit 

antibrachii. 


eriostit    > 
lii.  ) 


15 


Debilit-Dyspepsia  chron.i 
Idiotismns  1.  gr.        J 

Anæmia. 

Anæroia. 
An»mia  &  Emaciatio. 
Anæmia  &  Tumor  lienis. 
Anæmia  &  Psoriasis. 


Chlorosis.  Nenralgia. 
Hjrsteria. 

Morpb.  alb.  &  Albn« 
minaria  cbron. 

Seqvelae  paralys, 
infantil. 

Poljsarcia. 

Societat  causa. 


2  Aar 
11   - 

5  — 
2  — 

10  — 

10   - 

10  - 

11  — 

12  - 
13t- 

131- 

5  — 
9  - 


c.  IJ  Aar 
9J- 

fra  tidligste  Barndom 
c.  1^  Aer 

siden  tidligste  Barndom 

do« 

do. 

0.3  Aar 

siden  kort  efter  Fødselen 

4  Aar 


2  Aar 

8  — 

7    - 


358  Dage 
88  - 

272   — 

154  — 

265  — 

191    — 

81  — 
80  — 

365  — 
317  — 

82  ~ 
194  - 

65  — 

155  — 
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Tabel'!  o  (Mk). 


4 
1 

< 

Diagnose. 

Alder.           1 

Sygdommens 
Varighed. 

^  "S 

cu  •? 
o   te 

n  'O 

HjemstaTxi. 

1 

Spondylit.  c  abscess.  oonge-  \ 

Btionis.    Arthroitis  chron.  > 

ved  Pyæmia.             ) 

13 

c  2   Aar 

105  Dg. 

Sjælland 

Phthins. 

6»/4 

C.V.  - 

17  - 

SjseUand 

Phthisis  tabercttlosa       ) 
Osteit  chron.  cabit  dextr.  j 

12V« 

c.  Vi  - 

98- 

Sjæl1i»nd 

Meningitis  convexitatist    ) 
Indol.    OlandelsTnlster.     j 

9 

4    — 

682  - 

Sjælland 

Phthisis.                 ) 
Multiple  Benaffektioner,    i 

9V. 

c.4    - 

207  - 

Jylland 

Phthisis  pulm.           ) 
Ulcer.  canal.  intestinal.   j 

11 

3-4- 

18  - 

Kjøbenhayn 

Svalst  af  GI.  meseraic    ) 

Albnminuria  chron.       > 

Ulcera  canal.  intest.       ) 

13 

C.6    — 

196  — 

Fyen 

Sum:  7 

rrabel  II. 

Behandlingsresultaterne  ved  de  enkelte  Affektioner  bos 

skrofulose  Patienter. 


De  forekomne  Affek- 
tioners Sæde  og  Natur. 


■ 

1 


I 


I 


InUfleklttner* 

at)  Eczema  capitis (faciei) 
a2)  Spredt  uniTers.  Eksem 
a3)  Mere  begrænset  Ekzem 

b)  Tør,  skællende  Hud  .  . 

c)  Bulladannelse  (paa  Hæn- 

derne)   

dl)  Lupus  Tulg.  faciei   .  . 
d2)  Lupus  manus 


15 
7 
1 
6 

2 
1 
1 


14(»8,«<»/o) 

5  {71,40/0) 

1  (lOOO/o) 

6  (loo^/o) 
2  (100%) 

1  (lOOO/o) 
1  U00»/o) 


1  (e,7Vo) 
2  (8,w«;o) 
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De  forekomne  Affek- 
tioners Sæde  og  Natnr. 


i 

3 
I 


I 

5 


4i3)  LupQS    serpigin.    (be- 

grttnøet) 

d4)  LnpoB  serpigm  (spredt) 
e)  Flegmonøse  Skiofnlider 

ItMe  ibocnfler 

SliakinieaffektitBer. 

a)  Af  Næsens  Slimhinde    • 

b)  Af  Ørets  — 

c)  Af  Øjnenes       — 

cl)  Lettere  Former  (Con- 
jnnctivitis  BlefStritis)    . 

c  S)  STsrere  Former  (Kera- 
titis) 

c  3)  Daciyocjstitis  •  .  .  i  • 

d)  Af  Mnndens  og  Rvmlgets 
Blimhinde : 

dl)  Tandkjødaffektion 

(Stom.  nlcer.) 

d2)  Hjpertrofi  af  Tonsiller 

d3)  Lymfbid  Infiltration  af 

Mæse-Syælgrnmmel  •  . 

e)  Af  Fordøjelseskanalens 
Slimhinder: 

el)  Dyspepsia 

e2)  Diarrhoea  chron.   . 
e3}  Ulcus  ▼entricnli  . 
e4)  (Prolapsus  recti)    . 
e5)  (Enteritis  nicerosa 
i)  Af  Lnftvejenes: 
f  1)  Tilb.  til  Bronchitis 


•  • 


LyaifiilJertelsTiliterf 

a)  Ikke  i  Supparation. 

b)  I  Bnppnration  .... 


LeMotfffktioiert 

a)  Tnmor  albus 

b)  Rhermatoide     Leddeaf- 
tioner    ...  

Beibetoo4elter. 

al)  Bpondylitis  nden  Kon- 
gestioDsabsoes 

a2)  Spondylitis  med  Kon- 
gestionsabsces  .  .  .  •  • 


3 

i 

3 
2 

3  (100%) 

1  (MO/o) 

3  (loo^/o) 

1  {Vfi/o) 

33 
10 

19{w,oo/o) 
7  [iffilo) 

23 

.15(e6,8«/o) 

27 
1 

16(69,3%) 

5 
6 

2 

18 
4 
1 
2 
1 

8,ei,6»/o) 

3  (76%) 
1  (100%) 
1  ^WP/o) 

5 

5  (100%) 

18 

7 

3(10,6%) 

7  (100%^ 

4 

6 

2(88,0%) 

2 

1  (50%) 

1 

3 

2 166,7%) 

- 

l{90of^) 


11(88,8%) 
1  (I0«/o) 


8(84,70/0) 

8(80,6%) 
1  (100%) 


2  {vfilo) 


1  (60%) 


i{W^lo) 


13(W,4%) 


1  (w%) 


3  (9,1%) 

2  (»%) 


2  (7.4%) 


2  (40%) 
4  (66,7%) 

1  (60%) 


1  (36%) 


2  (11%) 


3  (500/0) 


1  (8,70/0) 


1  laoo/o) 

2(88,80/o) 


1  (7,70/0) 


1  «60%) 

1  iiooo/o) 


1(10,70/0) 

1(600,^) 

1  (lOOO/o) 
1  (83,80/o) 


De  foiekomna  Affek- 
tioners Sæde  og  Natur 

1 

1 

1 

1 

1" 

1 

1 

1 

hl)  Maltiple 

b2)  BegiKu^^ae    .... 
b8)  PerioBliiis 

>)  KeBter  eftrr  PlerrilU 
b]  kn>ni»k   Pnevmoni .  . 
Cl  Ateleclmi«  pnlmon.  . 
Kronisk   Svulst  af  Mil- 

10 
2 
3 

1 
6 
1 

6 

1 
61 
1 
5 
9 

3 

3(1«"/.) 

1(100"/,) 
1  (10,7"/«) 

3(M*/o) 

1  (»•/.! 
8(»tf*/.) 

m(»A) 

1  (100"/,) 
lliC/.! 
8(88^/,) 

2(».m.i 

1  {tfM 

1  (109°/.) 
10  (W,<«/o 

3(«o°;.i 

1111,1«/.} 

2(»°/o) 
1  (so"w 

2  («,»"/.! 

2(«W/.) 
1  (»•/.) 

9  (il.«.) 
!(»•(.) 

1  [lO'.'.l 

1  (M°/ol 

l(l».W,t 

2  (li'/o) 
2(M;i«/.i 
2|i.»»(o| 

KrODisk    SviUit  «f  Le- 

AoamU  cliron. 

Cyanoeis  chron 

Ure^elmicMige  Febertil- 

I  Henhold  til  oæstaaende  Tabeller  I.  a.  og  II.  skal  jeg 
som  sædranlig  (se  de  tidligere  AareberetDioger)  fremhæve  en- 
kelte Porbotd. 

Hospitalsopholdets  Varighed  viser  omtrent  det 
sædvanlige  Forbold:  kortere  Varighed  for  de  første  Stadier  i 
Skrofulosen,  længere  for  de  senere  Stadier.  Middetvarigheden 
for  alle  skrofulese  Patienters  Vedkommende  bar  i  18711  været 
223  Dage. 

Med  Hensyn  til  BebandlingBresnltaterne  for  de 
skrofulese  Berns  Vedkommende  vil  man  se,  at  Antallet  af  de 
Helbredede  og  væsentlig  Bedrede  er  fordelt  paa  føl- 
gende Uaade:  Iste  Stad.  med  92,2%,  2det  Stad.  med  SOVo, 
3die  Stad.  med  eCB^/o,  4de  Stad.  med  66,7°/o,  —  Middeltallet 
altsaa  79,s"/o.  — 

JUed  vore  Vejninger  (h^^r  14de Dag  Kl.  5  Km.)  af  alle 
Bernene  have  vi  vedblevet  som  sædvanlig.  Jeg  har  ved- 
blivende god  Nytte  af  dem  med  Hensyn  til  Bedømmelsen  af 
Børnenes  Tilstand.  Jeg  skal,  idet  jeg  omtaler  Vejnings- 
resultaterne,  lidt  nærmere  benytte  Lejligheden  til  at  omtale 
nogle  Forhold,  som  ere  at  erindre  herved. 
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Man  har  fremhævet  at  Elædedragtens  hygroskopiske 
Egenskaber  kande  indvirke  forsfyrrende  paa  VejningsresaU 
taterne  og  alt  efter  Luftens  starre  eller  mindre  Fugtighed 
frembringe  en  sterre  eller  mindre  Vægt.  Efter  en  Snes  Vej- 
ninger, som  Beservelægen  har  foretaget,  synes  dog  den  For- 
skjel,  der  findes  af  Klædernes  Vægt  fra  den  ene  Dag  til  den 
anden  saa  forsvindende,  at  dette  Forhold  ingen  Betydning 
kan  have  med  Hensyn  til  Vejningen  med  vort  Formaal.  Vi 
have  derfor  vedblevet  med  at  veje  Patienterne  med  Klæderne, 
men  have  naturligvis  passet  paa,  at  de  stadig  vejes  i  de 
samme  Klæder.  Et  andet  Forhold  er  derimod  af  langt  væsent- 
ligere Betydning  med  Hensyn  til  Vejningen.  —En  Vejning 
af  et  Individ  til  forskjellige  Tider  af  Dagnet  vil  nemlig  vise, 
at  der  i  det  Hele  taget  er  en  nogenlunde  jævn  Vægttiitagen 
henimod  Aften  og  atter  et  betydeligt  Vægttab  fra  Aften  til 
Morgen.  Vægtforagelsen  hidrarer  naturligvis  fra  de  indtagne 
Fademidler,  Vand  —  Vægttabene  bestaar  i  Urin-Exkrementer 
og  Perspiratio  insensibilis  (Kulsyre  og  Vand). 

For  at  komme  til  Kundskab  om,  hvor  stor  en  Vægt  den 
i  Labet  af  Dagen  indtagne  Fade  belaber  sig  til,  har  Beserve- 
lægen vejet  4  Barn  i  7  Dage  umiddelbart  far  og  efter  Hos- 
pitalets 5  daglige  Maal tider  og  efter  disse  280  Vejninger 
fimdet  falgende  Tal. 


Kjøn. 

Alder. 

Legemets 

Middelvægt. 

(i  Gram.) 

Daglig  indta- 
.    gen  Føde. 
(Middelvægt  i 
Gram.) 

^ 

Procentisk  For- 
hold mellem  Le- 
gemsvægt     og 
indtaget   Føde. 

Pige  .... 
Dreng  .  .  . 
Pige  .... 
Dreng  .  .  . 

12 

12 

3 

3 

36972 
34663 
15582 
15347 

2196 
2387 
1416 
1739 

6o/o 

7% 

9% 

11% 

Disse  4  Barn,  som  i  længere  Tid  havde  været  paa  Hos- 
pitalet, da  Undersagelserne  foretoges,  havde  god  Appetit, 
uforstyrret  Almenbefindende,  saalænge  Forsaget  varede,  og 
Forskjellen  mellem  deres  Vægt  samme  Klokkeslet  ved  For- 
sagets  Begyndelse  og  Slutning  var  forsvindende.  Man  vil  af 
disse  Tal  se,  og  nogle  paa  4  andre  Barn  tidligere  foretagne 
Vejninger  til  bestemte  Klokkeslet  (men  ikke  umiddelbart  far 
og  efter  Maaltiderne)  bekræfte  ogsaa  den  her  fundne  Begel,  at 
de  mindre  Barn  indtage  en  i  Forhold  til  deres  Legemsvægt 
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langt  starre  Fademasse  end  de  ældre.  —  Vægten  af  den  ind- 
tagne Fade  viser  jo  ret  anseelige  Tal,  og  hertil  maa  desuden 
bemærkes,  at  muligvis  er  lidt  Vand  drukket  mellem  Maal- 
tiderne,  hvis  Vægt  altsaa  ikke  er  medregnet  her  —  den  dag- 
lige Indtsegt  bliver  derved  maaske  endnu  lidt  starre.  Disse 
Tal  repræsentere  dog  naturligvis  ikke  Forskjellen  tnellem 
Morgen-  og  Aftenvægt,  thi  til  samme  Tid  som  disse  rigelige 
Indtægter  tilflyde  Organismen  finder  ogsaa  store  Udgifter 
Sted.  Det  er  ikke  lykkedes  os  at  faa  disses  Vægt  najagtigt 
noterede  i  disse  Tilfælde.  Som  Exempel  skal  jeg  dog  nævne, 
at  for  den  12aarige  Drengs  Vedkommende  belab  Vægten  af 
Urin  og  Exkrementer  sig  i  Dagens  12  Timer  til  c.  12(K)  Grm. 
(og  Tabet  ved  Ferspiråtio  insensibilis  beregnedes  herefter  til 
c.  800  Gram  daglig).  Da  Udtammelserne  navnlig  hos  Barn 
foregaar  til  temmelig  uregelmæssige  Tider,  vil  man  forstsn, 
at  man  ved  Vejning,  selv  foretaget  til  samme  Elokkeslet,  er 
udsat  for  ret  betydelige  Vægtforskjelligheder,  som  dog  ere 
uden  Betydning  med  Hensyn  til  Bedam  melsen  af  den  Af- 
eller  Tiltagen,  der  har  fundet  Sted  af  Legemets  Vævsmasse. 
—  Bet  betydelige  Differenser  vil  jo  f.  Ex.  navnlig  kunne  op- 
staa,  naar  man  den  ene  Gang  vejer  umiddelbart  efter  en  Ud- 
tammelsa, —  den  anden  Gang  umiddelbart  far  en  Udtam- 
melse  finder  Sted.  I  Beglen  vil  dog,  naar  Vejningen 
foretages  . stadigt  til  sammmeTid,  saadanne  misvisende 
Differenser  kunne  undgaaes,  og  der  er  f.  Ex.  hos  de  nævnte 
4  Barn  ved  de  Vejninger,  der  i  de  7  Dage  foretoges  far 
Maaltiderne,  fundet  en  gjennemsnitlig  Vægtdifferens  af  kun 
197  Gram  (Maximum  385  —  Minim.  32).  Hos  de  2  starre 
Barn  er  Differenserne  gjennemgaaende  lidt  starre,  hos  de  2 
mindre  lidt  mindre.  Man  erindre  herved,  at  Vægten  af  Lege- 
mets Vævsmasse  hos  disse  4  Barn  holdt  sig  omtrent  uforan- 
idrede  i  de  7  Dage,  da  Vejningerne  foretoges. 

De  ovenfor  anfarte  Bemærkninger  ere  jo'  kun  at  opfatte 
som  Antydninger  af  Forhold,  der  komme  i  Betragtning  ved 
Bedammelsen  af  Vejningsresultater  navnlig  hos  Barn,  og 
Undersagelserne  ere  jo  nærmest  foretagne  til  egen  Vejledning. 
Muligvis  kunde  jeg  ved  at  nedskrive  dem  her  bidrage  til,  at 
En  eller  Anden  fik  Lyst  til  at  arbejde  lidt  i  denne  Betning. 
Jeg  tænker  herved  ikke  saa  meget  paa  Læger  som  paa  Med- 
borgere, ansatte  ved  Opfostringshuse,  Opdragelsesanstalter  eller 
lignende  Steder,  hvor  Barn  opholde  sig  i  længere  Tid  under 
nogenlunde  ensartede  Forhold.  —  Det  vilde  for  os  Læger 
kunne  være  af  megen  Interesse  derved  at  faa  Oplysninger  om 
raske  anormale^  Barns  materielle  Udvikling  under  hjemlige 
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Forhold,  men  ogsaa  for  vedkommende  Anstalt  vilde  navnlig 
de  regelmsBssi^e  Vejninger  af  Barnene  være  til  væsentlig  Op- 
lysning med  Hensyn  baade  til  de-  enkelte  Berns  Sundheds- 
tilstand og  den  hele  Husordens,  i  Særdeleshed  dog  Ko«itens, 
Hensigtsmæssighed.  — 

Efter  Reservelæge  Borries  Beregninger,  der  ere  foretagne 
ganske  paa  samme  Haade  iaar  som  forrige  Åar  -— ,  kan  jeg 
atter  iaar  meddele  de  2,  nedenfor  staaende  Tabeller.  (Sam- 
menlign forrige  Å  årsberetning  Ugeskrift  for  Læger  3die  Række 
XXVII,  Nr.16.17.  I  Tabel  I,  dog  her  en  Trykfejl  .+ 1403« 
istedetfor  t-^  1403.) 

Tabel  1« 


For  et  enkelt  Barn  tet 

den  gjennemsmtlige  Yøgt- 

fonkjel  fra  det  efter  Qnetelet 

beregnede  normale 

MiddeltaL 


1. 

ved  Indskriy- 

ningen 

(i  Gram) 


2. 

▼ed  Uds^riv- 

ningen 

(i  Gram) 


Anra. 


I  Iste  Stadium 
I  2det      — 
I  ddje      — 
I  4de       — 
Udenfor  Skrofulose') 
I  Gjennemsnit 


+  1173 
-+-  737 
-5-  1338 
-^  1576 
+  1092 
+      88 


+  2563 
+  2408 
-^  119 
-^  240 
+  2430 
+  1208 


4- betyder  en 
Overvægt  hos 
vedkommende 
Barn  ud  over 
det  normale 
Middeltal.  -^ 
betyder  et  De- 
ficit i  det  nor- 
male Middelt 


nrcLbei  a. 

• 

3. 

4. 

Legemsvegtens  pro- 

Legemsvægtens   nor- 

centiske Forhold  pr. 

male  procentiske  Til- 

80  Dage  pr.  Individ 

.  tagningsforhold    (be- 

her paa  Hospitalet. 

regnet  efter  Quetelet) 

(Middeltal.) 

pr.  80  Dage  pr.  Indiv. 

I  l8te  Stadium 

-f  2,48 

+  0,M8 

I  2det      — 

+  2.25 

+  0,980 

I  Sdje      — 

+  1,« 

+  0,866 

I  4de       — 

+  1,75 

+  0,809 

Udenfor  Skrofulose  >) 

+  2,38 

+  0,8W 

I  Gjennemsnit 

+  2,05 

+  0,865 

V  Det  i  Tabel  I.  nævnte  Tilfælde  af  Fedtsyge,  er  ikke  medtaget  i 
Beregningen. 
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Skjøndt  det  er  mig  bekjendt,  at  der  i  det  forlebne  Aar 
er  foretaget  og  offentliggjort  endel  Vejninger  af  Børn  af  en 
Englænder,  har  jeg  foretrukket  at  bibeholde  endnu  iaar 
Qvetelets  tildels  konstruerede  Tal  —  for  at  have  i  det  mindste 
2  Aars  Tabeller  udarbejdede  efter  samme  Frinoiper  og  Tal. 

—  Som  ogsaa  omtalt  iijor  4ave  vi  for  at  kunne  sammenligne 
vore  Vejninger  med  Quetelet's  maattet  addere  til  de  nøgne 
Børns  Vægt  hos  Quetelet  c.  Vis  og  Vs«  af  Legemsvægten, 
repræsenterende  efter  hans  Opgivelse  Klædedragtens  gjennem- 
snitlige  Vægt  hos  resp.  Drenge  og  Pigebørn.  Ved  en  Del 
Vejninger,  som  vi  her  have  foretaget,  have  vi  rigtignok  fun- 
det, at  de  belgiske  Børns  Klædedragt,  —  som  da  rimeligt 
er,  —  maa  være  en.  Del  lettere  end  den  her  i  Landet  bruge- 
lige, navnlig  da  end  Vinterdragfen  her;  men  vi  have  dog 
ogsaa  herved  for  Sammenligningens  Skyld  foreløbig  bibeholdt 
de  gamle  Tal.  —  <f  ølgen  af  denne  Fejl  med  Hensyn  til  Klæde- 
dragten bliver  da  naturligvis,  at  Tallene  i  Tab.  1  gjennem- 
gaaende  lide  af  en  Fejl,  da  den  Middelvægt,  efter  Quetelet, 
som  deri  er  brugt  til  Sammenligning,  er  beregnet  for  lille 
paa  Grund  af,  at  den  Klædedragt,  som  vi  have  iført  hans 
nøgne  Børn,  ikke  kan  antages  at  være  af  saa  stor  Vægt  som 
den  her  til  Lands  brugelige,  og  hvormed  vore  Børn  ere  vejede. 

—  Med  Hensyn  til  Bedømmelsen  af  den  Vægtforøgelse,  der 
har  fundet  Sted  af  Børnene  under  Hospitalsopholdet  i  Sam- 
menligning med  den,  der  normalt  finder  Sted  i  samme  Tids- 
rum hos  Børn  af  samme  Alder  og  Kjen,  kan  den  omtalte 
Fejl  ikke  have  nogen  desorienterende  Indflydelse  —  og  om 
dette  Forhold  samler  Interessen  sig  jo  hovedsagelig.  Den 
Vægttiltågen,  der  har  fundet  Sted  her  paa  Hospitalet,  viser  sig, 
som  man  vil  se,  at  være  2^/io  Gange  saa  stor  som  under 
normale  Forhold.         

TakaDcer«  Distriktslæge-Embedet  i  Grenaa  med  tUhørende  Land- 
distrikt og  Distriktslæge -Embedet  i  Hirscholms  Distrikt  ere  blevne 
ledige.  Ansøgninger  indgives  inden  den  23de  April  til  SandhedskoUegiets 
Dekanos  Etatsraad,,  Dr.  med.  Schleisner,  der  har  EmbedslokjUe  i 
Hestemøllestræde  Nr.4.      

« 

DtdifkllL    Den  4de  ds.  døde  Professor  Ang.  Thornam,  67  Aar  gi. 


Del  medieiuke  Selskab  I  SJtbtnkafni  Møde  Tirsdag  den  13de  April 
1880  Kl.  7. 

Ordentlig  Generalforsamling. 

Prakt  Læge  V.  Haderap:  Tand-Hygiejne  og  Therapi  i  Barne- 
alderen« 

Albert  Sommerfeldt:  Mindre  Meddelelse. 


Retteltet    S. 258  L.  1  f.  o.:  præsenteret  læs:  præsteret. 
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Ipidtenltlie  P«rhtM  I  IJ«beBk«?M  taiegi. 

Efter  de  fra  Distriktslngerne  Redaktionen  yelvilltg^  tilsendte  Lister 
er  der  i  larii  Maaned  1880  anmeldt: 
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Dff«tkr  f.  Laftr.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  18. 
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Be  jendtgjøralae  r. 


HodniDs  Knianstalt  og  Sanatoiium 

samt 

SajideQords  Svovl-  og  Havgytj6l)ad 

aabnes  Iste  Juni.  Nøjagtiii:  Prospektus  for  1880  over  hvert  Bad,  erholdes 
i  de' ærede  Boghandeler:  Reitzel  og  Lelunamx  &  Staffe,  Kjøbenbavn, 
Hempel  i  Odense,  Levin  i  Aarhus,  Solmltz  i  Aalborg,  Mansa  i 
Randers  og  Øberg  i  Nakskov.  Paa  Modnm  fangerer  Dr.  Dediohen  — 
Adr.:  Aamot  i  Modnm  —  og  i  SandeQord  Dr.  ^ntsen  —  Adr.:  Kri- 
stiania  —  som  Overlæge.  Begge  modtage  Logi-  og  Sygeanmeldelser. 
I  8andefjord  besørges  Logi  dog  bedst  paa  Henvendelse  nnder  Adr.: 
•Badeanstalten  i  SandeQord*. 

I  Knrpenge  paa  begge  Badesteder  betales  for  1  Sæson  110  Kr., 
for  Bespisningen  fra  96—108  Kr.  og  for  Logi  k  Rom  c.  24—96  Kr, 

HMant  KarMftålt  li|fger  tæt  ved  Jæmbanestationen  Vikersnnd  og 
c.  4Vs  Time  fra  Kristiania,  har  stærke  Jæmkilder.  ndmærket  Myrgytje, 
Fnnmaalbade,  god  Restavration,  Brøndmnsik  o.  s.  v. 

Indikationerne  for  en  korrekt  gjennemført  Badekar  paa  Modnm  om- 
fatter en  stor  Række  Sjgdomsformer,  men  især  dog  for  Sygdomme  i 
Blod  og  Nervesystemet;  i  alle  Svækkelsestilstande,  —  almen  Svaghed 
eller  Svaghed  i  enkelte  Organer  og  Grupper  —  Modertilfælde,  Blød- 
ninger, Anlæg  lil  Abort  m.  m.,  Hypokondri,  Hysteri  o.s.v.,  og  som 
Stntteriam  —  i  en  passende  Højde  over  Havet  med  ren  Fjeld-  og  Skov- 
Inft,  —  med  eller  nden  Brag  af  Bad,  for  Sygdomme  i  Aandedræts- 
organeme,  som  endnn  ere  tilgængelige  for  Therapien  nnder  Brugen  af 
Valle  eller  Melk  —  ligefra  Koen  — ,  Flødegrød  og  en  kraftig  Diæt, 
eller  onder  Bragen  s?  ætheriske  Naaledunster  i  Inhalationssaloner, 
Waldenbnrg  o.s.v. 

SudeQerd  har  stort  Udvalg  af  gode  Boliger  i  den  smakke,  lille  By, 
god  Baderestavration ,  Brøndmnsik  o.  s.v.  To  nye  Strømbade  med 
Svømmebasin  for  Yozne  og  Børn  er  ander  Opførelse.  De  stanrke  salinske 
Svovlkilder,  den  præparerede  admærkede  Gytje  til  Slambade  og  Omslag, 
en  virksom  Badeteknik  og  Søvandets  stoi'e  Saltgehalt,  tilsteder  Kom- 
binationer og  betegner  noksom  Indikationerne  for  Bragen  af  Sandefford, 
nemlig:  Qigt,  Rheamatismas,  slet  Had,  kroniske  Ledde-,  Hæmorrhoidal-, 
Lever-,  Milt-  og  Hadsygdomme,  Obstraktion,  Lamheder,  Abdominal- 
plethora,  tertiær  Syfilis  og  Mercarialismas,  Skrofler,  Nearalgier,  Nyre- 
og  Blæresten  m.  m« 

1880. 

ThanloWy 
Distriktslæge. 


PiTatiirlig'e    HÆineiral'rajide 

i  Paafyldilig  af  1889  af  alle  de  mest  bekjendte  Breiide,  ere 
nu  arriverede  og  anbe&les  til  de  Herrer  Lægers  Opmærk- 
somhed fra  iMg  SålMMM  kfik^k,  Østergade  58,  Ejebenhayn. 


^ 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødfider  i  E^øbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Scklelsien  „UgentL  Oversigt", 


18M. 


Ugen  fra  den  24  til  den  30  Itrts. 


JVaU. 


Fra  Ejabenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  30  Marts  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

905  nye  Tilfælde. 
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Fra  Skibe  pas  Rbeden  en  af  de  ovenfbr  aDgivnc  Sygdomme  anmeldt : 
G»£triet  Feber  1,  BrystbfituTb  1  Tilfielde. 

Dnder  ,,andro  Farsoter"  ero  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldt«  Tilmlde:  ConiiuiDtiTitis  13,  Zout  S,  Stomatitis  3,  Furunkler  2 
og  Erythem  1  Tilfolde. 

TtjifniøUiH.  Normal  Tarme  med  store  daglige  Svingninger  og 
Nattefrost,  hsjt  Barometer,  avage,  variable  Vinde  og  t«r  Liut. 

SaæUige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  30  Uarts,  fordelte  efter 
Dadsaarsager  (%  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  ov«r 
Fødsler,  Dedfadsler  og  Vielser  i  Dgeo  til  d.  30  Marts. 
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RoBneliy  Helsobrnnns-  och  Balanstalt. 

Oppen  1  Juni— 1  September. 

FOrntom  det  berdmds  helMTaiioet^  som  efter  senaste  analyser  fort- 
farande  visar  sig  yara  ett  af  de  starkaste  JeraTttlen  i  Europa,  erbjnder 
knranstalten  ntmSrkta  stål-  och  gjQeM,  Tarma  ktrkåi,  littiNll,  goda 
■alUJibid«  ■edlkamentlsa  M  och  flere  slags  dosckery  andra  naturliga  och 
kostgjorda  belsevalteD  af  bSsta  beskaffenhet,  behandling  med  ^iokgjMM- 
iilk,  msiage,  elektricitet  och  Wtldenkvrgs  pBeanaUskt  tmrat,  njlnrittadt 
taihalaUtMm  ned  lånpllga  apparater)  iUVensom  ett  hr  Sverige  mildt 
klimat  oeh  jemfOrelaeyis  billiga  lefhadskostnader  samt  f5rde]en  af  en 
stiUa  behaglig  ezistens  i  en  af  Blekinges  yackraste  trakter. 

Bonnebyknren  har  fiJretrSdesyis  yisat  sig  yerksam  dels  mot  sådana 
ajnkdomar,  som  hKrrØra  af  eller  stå  i  sammanhang  med  blodbrist  och 
lUlmSn  syaghet  sAsom  blakBot,  skrofler,  kronisk  mag-  och  tarmkatarr, 
fftrstpppning,  nerysyaghet,  lencorrhé,  blodninrary  bøijande  ttgghyitssjnk- 
dom,  dels  ock  kroniska  muskel-  och  ledgangsinflammationer  («gikt* 
och  areumatism*),  fSrlamning  och  kroniska  nnderlifsinflammationer* 

Tillfftlle  till  segling  och  fiske  ttf^ensom  till  utfUrder  i  yagn  gifves.  — 
Qod  musik  utfbres  af  en  dnbbelqyartett  från  Kongl.  SOdra  Skåanska 
InfimteriregimentetB  masikcorps  onder  hela  sSsongen. 

Priser  och  Ofiriga  yilkor  ibro  of^rSndrade. 

Medicinska  fdrfirågningar  besyaras  af  Bmnnsintend  enten,  Medicine 
Doktor  Saltnifli  lenseheD)  Wars  adress  till  den  i5:de  Maj  ftrUpsala, 
sedan  Bonneby. 

Utf&riigt  program,  innehAllande  knrtaxan  och  andra  nOdiga  npplys- 
mngar,  erh Alles  kostnadsfritt  från  kamrer  O^Ingelstrlai  (post-  och 
telegrafiidress  Bnuuktittret,  Eeaoekj),  hyilken  åfren  emottager  best&ll- 
ningar  af  mm,  badtimmar,  m.  m. 

Oti^rlig  beskrifiiing  om  Ronneby  och  dess  omgifiiingar  erhålles 
genom  bokhandeln. 


Ronneby  i  Mars  1880. 


Styrelsen. 


B^niiiieki  KCells^bniBfiii. 

Undertecknad ,  som  i  14  år  (1866^79)  yarit  Bmnnsintendent  i 
Ronneby  och  namera  &r,  i  egenskap  af  Proyinsiallåkare,  derstådes  bosatt, 
emottager  bestftllningar  af  mm  såv^  inom  som  ntom  kOpingen  samt 
tillhandagår  branns-  och  badgSster  med  n5dig  Ittkareyård« 

Ronneby  i  Mars  1880. 

Oicir  Ncyher, 

Med.  Doktor  &  Chir.  Magister. 

D'Herrer  Lægers  Opmærksomhed  henledes  paa  Mimms 
Lnlt  PateBi-Sygeklesetter,  der  faas  hos  Eneforhandleren, 

Bandagist  tBlenuHuif 
Kronprinsensgade  Nn4. 
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Lcgekrédiferenbiiei  for  KiihMhavn  tg  NirdtJpltaHid 

afholder  Foraarsmøde  Fredagen  den  23de  April  i  d'Hrr. 
Seekamp  &  Co.'s  Lokale,  Gammelholm  om  Aftenen  E1.6Vs, 

PrtgraMi 

1.  Regnskab  aflægges  og  Bestyrelse  vælges. 

2.  Sygeplejen  paa  Landet.    Prakt.  Læge  Irtdenei. 

3.  Beformen  i  Lægernes  Enkekasse.    Frakt  Læge  inm. 

4.  Et  Tilfælde  af  Eloroformded.    FtmaideB. 

Efter  Mødets  Slutning  Fællesspisning  som  i  medicinsk 

Selskab. 

Bestyrehen. 

^■.■■■»       ■!■■  ■         ■»  .  ■      ■■  Il  —       I   -.       -«  — ■  ■     ■  ■        ;  —Il 

Lagernes  Cnkekaue. 

Lægernes  Enkekasse  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  ind- 
træde som  Interessenter.  Man  henvender  sig  til  prakt.  Læge 
I.  fUmff  Skindergade  Nr.45,  Kjøbenhavn,  K. 

Ved  Alm.  Hospitals  1ste  Afdeling  bliver  en  Kandidat- 
plads ledig  til  1ste  Maj.  Ansættelsen  er  paa  et  halvt  Aar. 
Ansøgninger  modtages  paa  Inspektionskont<Hret  indtil  den 
24de  April. 

L.  Braiiei. 


C.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

„Anvisning  til  Maaltagning" 

fra  CmiUu  Nynpt  Etablissement,  udleveres  gratis  tal  enhver 
Læge,  som  tilfældigvis  endnu  ikke  har  faaot  den  tilsendt. 

Undertegnede  nedsætter  sig  i  Løbet  af  en  Dgestid  som 
praktiserende  Lasge  og  Fødselshjælper  i  Viksø. 

C.  C  lauøBi 

Cand.  med.  &  ohir. 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Ore  pr. 
Petitlinie. 


0.  A.  R«1U«U  Forlag.    Bianoo  Lnaoi  Kgl.  Hof-Bogtrykk«!! 


IU«berinra.  1. 17.  April  188t. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  i.  ]Vr.  19. 


Redigeret  af  Dr.  V.  BaMe. 

MM4t  Trantner:  Om  Sjrgepleje  paa  Landet  O.  M^Qiersing : 
Om  Profltitationsspørgsmaalet;  med  Bed*8  Bemairko.  Frisch:  Des- 
infektion af  Silke  og  Svampe  til  kirurgisk  Brug.  Nye  Bøger.  Sander: 
Eathetrisation  af  Maven.  Indaanding  af  Salpetersyre  som  Død^aarsag. 
Har  ri  son:  Behandling  af  Næsepolyper.  Udnævnelse.  Ordensdekora- 
tion.    Dødsfald.    Bekjendtgjørelser. 


Om  Sygepleje  paa  Landet. 

Af  prakt.  Læge  Trautner. 


Hr«  Profeasor  Brandes  har  i  Ugeskriftet  Nr.  13  leveret  et 
Bidrag  til  Udviklingen  af  Sygeplejen  udenfor  Hovedstaden, 
som  jeg  bar  læst  med  stor  Interesse  og  er  ham  meget  tak«- 
nemmelig  for,  Det  giver  en  Beretning  om  Forhold,  der  hidtil 
ikke  have  været  behandlede  i  Ugeskriftet  og  vistnok  ikke  ere 
meget  kjendte  af  Læger  paa  Landet,  navnlig  gjælder  dette 
hans  Omtale  af  Distriktssygeplejeforeningen ,  der  sikkert  var 
helt  ukjendt  af  de  fleste.  Den  rige  Erfaring,  Prof.  Brandes 
har  i  denne  Sag,  gjer,  at  hans  Ord  maa  have  den  største 
^^t  og  ville  blive  læste  med  Opmærksomhed.  Naar  jeg 
ikke  desto  mindre  vil  tillade  mig  nogle  Bemærkninger  til 
hans  Artikel,  nærmest  til  Forsvar  for  mit  eget  Forslag,  saa- 
ledes  som  dette  er  fremsat  i  Ugeskrift  for  Læger  af  19de  Juli 
1879  og  senere  paa  Lægemadet  i  Svendborg,  er  det,  fordi 
jeg  tror,  at  Forholdene  paa  Landet  ikke  ere  de  samme  som 
i  Hovedstaden,  hvilket  Prof.  Brandes  selv  anerkjender,  saa 
at,  hvad  der  har  vist  sig  udmærket  i  Hovedstaden,  maaske 
ikke  vil  kunne  vinde  Indgang  paa  Landet.  Jeg  tror  ikke 
engang,  at  det  gaar  an  at  sammenstille  Forholdene  i  Lyngby  og 
paa  Amager  med  dem  paa  Landet  i  Jylland  og  Fyen,  saa  at 
de   paa   disse  Steder   vundne  Resultater  ikke  umiddelbart 

4de  Rakke,  ifte  Bd. 
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kanne  overføres  til  det  øvrige  Land.  Lyngby  maa  nærmest 
sammenstilles  med  Ejøbstæderne,  og  Befolkningen  paa  Amager, 
især  i  Sundbyerne,  hvor  Distriktssygeplejeforeningen  jo  nær- 
mest virker,  staar  sikkert  paa  et  helt  andet  Trin  end  den 
egentlige  Landbefolkning  ude  i  Landet. 

Først  maa  jeg  dog  paa  det  Bestemteste  fremhæve,  at 
det  ogsaa  er  min  Mening,  at  det  ubetinget  bedste  vilde  være, 
om  man  alle  Steder  kunde  faa  dannede  Kvinder  med  fuld 
Uddannelse  som  Sygeplejersker.  Der  er  for  mig*  ingen  Tvivl 
om,  at  saadanne  kunne  yde  den  værdifuldeste  Hjælp  baade 
til  Læger  og  Patienter,  og  jeg  mener  derfor,  at  der  overalt 
bør  stræbes  efter  at  naa  dette  Maal,  hvor  det  blot  paa  nogen 
Maade  er  muligt.  Desværre  tror  jeg,  at  det  kun  meget  faa 
Steder  udenfor  Ejøbstæderne  vil  kunne  naaes  og  selv  i  mange 
Kjøbstæder,  især  de  mindre,  vil  det  være  i  høj  Grad  van- 
skeligt og  koste  mange  Ånstrængelser. 

I  min  tidligere  Artikel  fremhævede  jeg  som  en  stor 
Vanskelighed,  at  faa  Personerne  uddannede.  Det  glæder  mig, 
at  det  synes,  at  denne  kan  overvindes,  da  Prof.  Brandes 
anser  det  for  sandsynligt,  at  Hospitalerne  i  Kjøbenhavn  ville 
indrømme  Elever  fra  Provinserne  Lejlighed  til  at  uddanne 
si?«  og  j^g  antager,  at  de  større  Amtssygehuse  ville  gjøre  det 
samme.  For  Odense  Amtssygehus*  Vedkommende  har  den 
derværende  Læge  erklæret  sig  villig  til  at  uddanne,  dog  kun 
1  ad  Gangen.  Selv  om  dette  Punkt  falder  bort,  vil  der  dog 
være  Vanskeligheder  nok  tilbage  at  besejre,  navnlig  den  at 
skaffe  et  tilstrækkeligt  Antal  passende  Personer,  dannede 
Kvinder,  der  egne  sig  til  Sygepleje  og  ville  gjøre  dette  til 
deres  Kald,  og  at  skaffe  de  nødvendige  Pengemidler  tilveje. 
Det  er  mig  ikke  bekjendt,  hvor  stor  Tilstrømning  af  An- 
søgere, der  hidtil  har  været  til  de  3  af  Prof.  Brandes  omtalte 
Anstalter,  men  selv  om  denne  har  været  rigelig,  selv  om  der 
har  meldt  sig  flere  end  disse  Foreningers  Pengemidler  har 
tilladt  dem  at  uddanne  og  sætte  i  Virksomhed,  kan  man 
derfor  ikke  slutte,  at  der  ogsaa  vil  være  Personligheder  nok, 
naar  det  gjælder  Landets  Forsyning.  Denne  vil  for  det  første 
kræve  et  naeget  stort  Antal,  medens  Landbefolkningen  ikke 
indeholder  saa  mange  Elementer,  der  kunne  opfylde  de  mange 
Fordringer,  der  stilles,  og  dernæst  vil  der  ikke  kunne  bydes 
de  Vilkaar,  som  Sygeplejerskerne  i  Kjøbenhavn  erholde.  Hvor«- 
ledes  Distriktssygeplejeforeningen  lønner  sine  Folk,  kan  ikke 
ses  af  Beretningen,  men  efter  Lovene  for  Foreningen  til 
Syges  og  Saaredes  Pleje  under  Krigsforhold  maa  denne 
Forenings  Sygeplejersker  siges  at  være  meget  gunstigt  stil- 
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lede,  i  ethvert  Tilfælde  langt  bedre  end  Sygeplejersker*  paa 
Landet  nogensinde  kunne  vente  at  blive  det.  Jeg  frygter 
derfor  for,  at  Vanskeligheden  ved  at  skaffe  et  tilstrækkeligt 
Antal  dannede  Kvinder  vil  vise  sig  meget  stor.  Endnu  værre 
vil  det  dog  stille  sig  med  Pengesporgsmaalet.  Efter  Prof.- 
Brandes'  Mening  vil  Uddannelsen  af  hver  enkelt  Sygeplejerske 
koste  &— 700  Kr.  og  jeg  tror  ikke,  at  dette  er  for  hejt  anslaaet, 
naar  Uddannelsen  skal  ske  i  Kjebenhavn  og  vare  ét  Aar. 
Paa  Provinssygehnsene  vil  det  kunne  ske  en  Del  billigere, 
maaske  for  henved  25  Er.  maanedlig.  Selv  om  Uddannelsen 
sker  hef  og  varer  kortere  Tid,  f.  Ex.  et  halvt  Aar,  vil  der 
altsaa  til  denne  mindst  medgaa  150  å  200  Kr.  Dette  er 
allerede  en  betydelig  Udgift,  men  den  kommer  dog  kun  én 
Gang  for  hver  Sygeplejerske  og  vil  derfor  vistnok  kunne  skaffes 
tilveje  de  fleste  Steder,  hvor  der  er  Interesse  for  denne  Sag, 
enten  gjennem  Foreninger,  dannedetil  Sygeplejens  Fremme, 
eller  ved  Tilskud  fra  Sogneraad  eller  Amtsraad.  Mulig  ogsaa 
Staten  vilde  træde  hjælpende  til  ved  en  Bevilling  af  Rigs- 
dagen 1  dette  jøjemed,  der  sikkert  maa  siges  at  være  af  stor 
Betydning  for  Befolkningen  i  det  Hele.  Værre  stiller  det 
sig,  naar  der  bliver  Tale  om,  hvorledes  saadanne  Sygeplejer- 
sker skulle  fiia  det  nedvendige  Livsophold.  Den  ss^vanlige 
Betaling  for  Sygepleje  paa  Landet  er  meget  lav,  her  paa 
Egnen  var  den  tidligere  pr.  Dagn  4  Mk.,  er  nu  150  Ore, 
enkelte  Steder  er  den  maaske  lidt  hejere,  maaske  2  Kr., 
men  andre  Steder  ogsaa  lavere,  kun  1  Kr.  Selv  denne  ringe 
Betaling  afholder  Mange  fra  at  sege  Hjælp,  der  dog  i  haj 
Grad  kunde  trænge  til  den,  og  som  man  synes  ogsaa  nok 
havde  Baad  til  at  betale  den. 

For  en  saadan  Betaling  vil  det  ikke  være  muligt  at  faa 
dannede  Sygeplejersker  med  fuld  Uddannelse,  de  ville  ikke 
kunne  leve  deraf.  Sættes  Betalingen  hejere,  frygter  jeg  for, 
de  kun  ville  finde  faa  Patienter  mellem  Husmænd  eller  selv 
Gaardmænd  paa  Landet.  Landbefolkningen  har  altid  ondt 
ved  at  forstaa^  at  euGjerning,  der  kræver  starre  forberedende 
Uddannelse,  bar  betales  bedre  end  én,  der  ingen  behaver;  og 
selv  om  den  efterbaanden  vil  lære  at  sætte  Pris  paa  det  store 
Gode  at  have  fuldt  oplærte,  dannede  Sygeplejersker,  vil  den 
i  de  allerfleste  Tilfælde  ikke  kunne  overkomme  at  betale 
saa  meget,  som  der  f.Ex.  kræves  af  de  under  det  rade  Kors 
uddannede,  4  Kr.  pr.  Degn.  Naar  det  rade  Kors*  Forening 
i  11  Maaneder  med  gjennemsnitligt  9  Sygeplejersker  har  haft 
en  Indtægt  af  over  7000  Kr.,  da  vilde  en  slig  Sum  ikke  være 
naaet  paa^  Landet,  hvor  stor  Dygtighed  end  disse  Plejersker 
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have  vist;  det  har  kun  været  muligt  i  Kjebenhavn  med  dens 
store,  velhavende  Befolkning.  Naar  Distriktssygeplejeforeningen, 
som  Prof.  Brandes  viser,  i  1878  har  haft  en  Indtægt  af 
henved  7000  Kr.«  mest  i  aarlige  Bidrag,  da  er  sligt  ogsaa 
kun  muligt  i  Kjebenhavn  og  dens  Nærhed.  Foreninger,  der 
skulle  have  deres  Medlemmer  fra  Landet,  ville  ikke  faa  saa- 
danne  Pengemidler  at  virke  med.  Enhver,  der  har  haft  Lej- 
lighed til  at  virke  ved  Indsamlinger  til  Fordel  for  et  eller 
andet  eller  ved  at  skaffe  Medlemmer  til  en  eller  anden  For- 
ening, vil  vide,  at  det  i  Beglen  gaar  let  i  Ejabstæderne, 
men  at  det  er  uhyre  vanskeligt,  at  faa  Landbefolkningen  med 
til  sligt,  og  at  de  tegnede  Bidrag  blive  yderligt  smaa.  Er- 
faringen lærer  desuden,  at  om  det  end  gaar  nogenlunde  at 
faa  en  Sag  i  Gang  paa  Landet,  er  det  overordentlig  vanske- 
ligt at  holde  Interessen  vedlige  og  holde  den  gaaende  der. 
Derfor  tror  jeg  ikke,  man  kan  basere  Sygeplejerskens  Stilling 
paa  samme  Maade  paa  Landet  som  i  Byen,  og  at  det  ikke 
gaar  an  for  Landforeninger  at  tage  Sagen  fuldt  ud  i  deres 
Haand,  lanne  Sygeplejerskerne  og  tage  den  Indtægt,  der  er- 
holdes ved  Sygeplejen,  saaledes  som  de  af  Prof.  Brandes 
omtalte  Foreninger  gjere.  Jeg  skal  villig  indramme,  at  denne 
Maade  er  den  mest  betryggende  for  Sygeplejerskerne,  men 
kun  under  den  Forudsætning,  at  Foreningerne  kunne  holde, 
hvad  de  love.  Selv  om  Foreningerne  omfatte  et  starre  Distrikt, 
kan  der  ikke  ventes  noget  stort  aarligt  Bidrag,  og  navnlig  vil 
det  være  vanskeligt  at  beholde  Indtægten  i  en  længere  Aar- 
række.  Derfor  tror  jeg  ikke,  en  Forening  paa  Landet  bar 
give  slige  Lafter;  kan  de  senere  ikke  holdes,  er  Sygeplejersken 
ilde  stillet  derved.  Jeg  tror  Sagen  bar  ordnes  saaledes  paa 
Landet,  hvis  ikke  det  Offentlige  vil  tage  sig  af  den,  at  Syge- 
plejerskerne væsentlig  maa  være  henviste  til  at  stole  paa  sig 
selv,  dog  at  de  stattes  i  deres  Virksomhed  af  slige  Foreninger, 
der  træde  hjælpende  til,  hvis  Sygdom  skulde  ramme  dem 
eller  Alder  og  Svagelighed  hindre  deres  Virksomhed,  ligesom 
de  ogsaa  bar  betale  Sygeplejen  for  fattige  ^jrge. 

Enhver  der  kjender,  hvorledes  Forholdene  ere  de  fleste 
Steder  paa  Landet  med  Hensyn  til  Syges  Pleje,  navnlig  paa 
Egne,  hvor  der  hersker  Tyfus  eller  andre  smitsomme  Syg- 
domme, vil  indramme,  at  de  trænge  i  haj  Grad  til  at  for- 
bedres. Til  et  Made  af  Stefansforeningen  i  Østrup  her  paa 
Fyen  den  30te  September  ifjor  har  jeg  givet  en  lille  Skildring 
af,  hvorledes  Forboldene  ere  her  paa  Egnen,  der  findes  af- 
trykt i  Bladet  « Hindholm  •  14de  Bind  10de  Hefte.  Jeg  tror 
ikke  at  have  overdrevet  noget,  ikke  heller,  at  Forholdene  her 
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ere  særligt  uheldige;  der  findes  vistnok  Egne,  navnlig  i  Jyl- 
land, hvor  Befolkningen   er  længere   tilbage   og  Tilstanden 
endnu  værre.  Jeg  talte  med  Kolleger  i  Svendborg,  der  prak* 
tiserede  paa  Landet  og  vare  uheldigere  stillede  end  jeg,  idet 
de  til  at  passe  Tyfossyge  havde  maattet  tage  deres  Tilfiagt 
til  fordrukne  Fattiglemmer,   da  ingen  Åndre  var  at  opdrive. 
De  vilde  være   meget  glade   ved  blot  at  kunne  faa  noget 
bedre  Personligheder,  selv  om  de  slet  ingen  Uddannelse  havde. 
Med  saadanne  Tilstande  for  ^je  og  med  den  Bevidsthed ,  at 
det  at  faa  dannede  Kvinder  med  fuld  Uddannelse  som  Syge- 
plejersker var  uopnaaeligt  i  de  fleste  Tilfælde  paa  Landet  paa 
Grund  af  de  med  disse  forbundne  Udgifter,  var  det,  at  jeg  fore- 
slog, at  man,  naar  man  ikke  kunde  faa  det  Bedste,  skulde 
tage  det  mindre  Gode,  der  muligt  kunde  naaes,  og  hellere  slaa 
af  paa  Fordringerne   end  Intet  at   faa.     Det  er  ikke  min 
Mening,    at  man  skal  tage  udannede  Kvinder,  som  mangle 
enhver  Forudsætning  til  at  kunne. forstaa  den  Syges  Tilstand, 
og  give  dem  en  tarvelig  Uddannelse;   gjorde  man  dette,  tror 
jeg,  ligesom  Dr.  Brodersen,   at  man  vilde  komme  til  at 
fortryde  det.     De  fleste  Kvinder  have  et  vist  Anlæg  til  at 
passe  Syge,  bemærker  Prof.  Brandes,  dette  er  fuldkommen 
rigtigt.    Jeg  tror  ogsaa,  man  kan  sige,  at  dette  Anlæg  er 
meget  forskjelligt  hos  de  forskjellige,  og  at  der  ogsaa  udenfor 
den   dannede  Kreds,   blandt  selve  Almuens  Kvinder,   findes 
Personer  med  større  Anlæg  end  andre.    Disse  er  det,  man 
skal  opsage,  skaffe  Lejlighed  til  Uddannelse,  for  at  se,  hvor- 
vidt de  have  Evner,  Lyst  og  Udholdenhed  til  dette  besvær- 
lige Kald,  og  for  at  udvikle  disse  Anlæg.  Jordemoderklassen 
rekruteres  jo  næsten  alene  blandt  Almuen;   der  findes  i  den 
vistnok  kun  faa  Kvinder  af  den  dannede  Klasse.     Jeg  be- 
klager dette,  da  Standen  vilde  hæves  derved,  men  jeg  tror, 
det  bør  siges,  at  i  det  Hele  taget  virker  den  upaaklageligt, 
og  at  Ingen  vil  tænke  paa  at  undvære  den,  saadan  som  den 
nu  engang  er.     Det  samme  tror  jeg  vil  blive  Tilfældet  med 
Sygeplejerskerne,    selv  om  disse  ikke  kom  til  at  staa  højere 
end  Jordemødrene.     Jeg  véd  meget  vel,  at  Sygeplejerskens 
Kunst    ingenlunde  er  let,   og  at  der  kræves  en  ikke  ringe 
Tænksomhed  og  mange  gode  Egenskaber  for  at  blive  en  god 
Sygeplejerske,  men  det  samme  maa  vistnok  kræves  af  Jorde- 
mødrene   og   maaske  i   endnu   højere  Grad.     Disse  maa  i 
mange,    ofte  vanskeHge,  Tilfælde,  handle  paa  egen  Haand, 
ofte  hvor  Patientens  Liv  afhænger  af  deres  Dygtighed,  medens 
Sygeplejerskerne  altid  have  Lægen  ved  Siden  til  at  støtte  sig 
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og  kan  faa  yderligere  Vejledning  af  ham,  hvor  det  Lærte  ikke 
slaar  til. 

Jeg  kan  ikke  indse,  hvorfor  Sygeplejerskerne  mere  skalle 
være  udsatte  for  at  blive  Kvaksalversker  end  Jordemedrene. 
Disse  ere  ikke  lannede,  saa  at  de  kunne  leve  deraf,  og  jeg 
vil  netop  ikke  tage  Sygeplejerskerne  helt  bort  fra  deres  dag- 
lige Gjerning  men  lade  dem  fortsætte  denne  til  Supplering 
af  deres  Fortjeneste  ved  Sygeplejen.  Jordemoderens  Uddan- 
nelse og  hendes  Stilling,  der  ligefrem  giver  hende  en  Ret  til 
paa  egen  Haand  at  ordinere  Lægemidler  til  Barselkoner  og 
smaa  Barn,  maa  netop  være  en  Fristelse  til  at  strække  Virk- 
somheden' videre.  Man  kan  ikke  undre  sig  over,  at  Befolk- 
ningen ikke  véd  at  skjælne,  hvorvidt  Jordemødrenes  Oplæreise 
gaar  og  derfor  soger  dem  ogsaa  i  Tilfælde,  hvor  de  Intet 
bar  lært  og  Intet  véd;  den  vil  langt  lettere  kunne  indse,  at 
der  er  Forskjel  paa  at  have  lært  at  pleje  en  Syg  og  paa  at 
kunne  kurere  ham,  og  Uddannelsen  som  Sygeplejerske  vil 
aldeles  ikke  give  Anvisning  til  at  optræde  som  Kvaksalverske. 
Desuden  vil  det  i  hej  Orad  blive  afhængigt  af  Lægerne,  om 
en  Sygeplejerske  skal  faa  noget  at  bestille«  saa  at  derved 
lægges  en  Hemsko  paa  hende.  Jeg  tror  derfor  ikke,  at  man 
behøver  at  nære  nogen  overdreven  Frygt  for,  at  man  ved  at 
uddanne  Almuens  Kvinder  til  Sygeplejersker  tillige  skal  ud- 
danne en  Hob  Kvaksalversker. 

Naar  Prof.  Brandes  mener,  at  Sygeplejen  paa  Landet 
bør  knyttes  til  Stationer,  hvorfra  Sygeplejerskerne  sendes  ud 
og  hvortil  de  vende  tilbage  som  til  deres  Hjem,  da  har  denne 
Tanke  noget  meget  Tiltalende  ved  sig,  og  jeg  tror,  den  er 
meget  praktisk  og  hensigtssvarende  i  en  storre  By  som 
Kjøbenhavn.  Jeg  kan  godt  indse,  at  Sygeplejersker,  der  ikke 
bo  hos  Venner  eller  Slægtninge,  kunne  være  meget  glade  ved' 
et  saadanf  Hjem,  ligesom  at  selve  Sygeplejen  kan  vinde 
derved,  at  Sygeplejersken,  naar  hun  er  i  Nærheden  af  Hjemmet, 
dér  kan  faa  Kosten  og  derfra  laane  Ting,  der  ere  nødvendige 
i  hendes  Gjerning.  Men  paa  Landet  tror  jeg,  at  alene  Af- 
standen vil  borttage  alle  de  gode  Sider,  et  saadant  Hjem 
eller  Station  kan  have,  selv  om  ikke  den  meget  forøgede 
Udgift,  saadanne  Stationer  ville  medføre,  ligefrem  forbød  det. 
Jordemødre  og  Læger  bo  enkeltvis  paa  Landet,  men  det  af- 
holder Ingen  fra  at  søge  dem.  En  Sygeplejerske  vil  aldrig 
være  saa  pludselig  nødvendig  som  disse,  der  vil  altid  være 
Tid  nok  til  at  forhøre,  om  hun  er  hjemme,  Lægen  vil  næsten 
altid  vide,  om  hun  er  engageret«  Skulde  hun  være  i  Tje- 
neste, kan  man  henvende  sig  til  den  nærmest  boende.   Hvad 
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Kosten  angaar,  vil  hnn  altid  paa  Landet  være  tvungen  til 
at  nejes  med  Husets  Kost,  hvor  hun  er.  Afstanden  til  en 
Station  eller  Hjemmet  vil  være  for  stor  til  at  iaa  den  derfra, 
ligesom  den  vil  forhindre  hende  fra  at  gaa  hjem  om  Aftenen 
og  nøde  hende  til  at  søge  Nattelogi,  hvor  hun  er.  Paragraf  8 
i  Begler  for  at  erholde  Sygepleje  fra  Foreningen  til  Syges  og 
Saaredes  Pleje  under  Krigsforhold,  kan  ikke  anvendes  paa 
Landet,  hvor  hensigtsmæssig  den  end  er  for  Sygeplejerskerne 
i  Kjabenhavn.  Afetanden  vil,  selv  om  det  var  Stationer 
med  flere  Plejersker,  forbyde  Skiften  af  disse,  paa  Landet 
maa  hun  blive  Nat  og  Dag  hos  den  Syge  og  sksiSe  sig  den 
nødvendige  Hvile  i  Huset  selv.  Sygerek visiter,  som  Kranse, 
Bækkener  o.s.v.,  maa  Sygeplejersken  selv  holde  eller  hjælpe 
sig,  som  man  nu  ^ør,  ved  at  laane,  hvis  da  ikke  det  Offent- 
lige eller  private  Foreninger  anskaffe  dem.  Desinfektionen 
maa  kunne  ske  enten  i  det  Hus,  hvor  den  smitsomme  Syge 
er  passet,  der  jo  ogsaa  skal  desinficeres,  eller  i  hendes  eget 
Hjem  eller  i  nærn>este  By.  Da  Sygeplejersken  bliver  i  Huset, 
saalænge  hendes  Nærværelse  er  nødvendige  behøver  den  jo 
kun  at  ske  engang  for  hver  smitsom  Syg. 

Skjøndt  meget  mere  vistnok  kan  anføres,  tror  jeg  dog 
at  have  fremsat  tilstrækkeligt  til  at  vise,  at  Forholdene  paa 
Landet  ere  meget  forskjellige  fra  i  Byerne  og  i  Kjøbenhavn, 
og  at  Sagen  derfor  næppe  kan  gribes  ens  an  begge  Steder. 
Det  vil  af  det  Fremstillede  tillige  ses ,  at  jeg  anser  det  for 
meget  vanskeligt  at  faa  Sagen  gjennemført,  uden  at  det  Of- 
fentlige, det  være  sig  Staten  eller  Kommunen,  tager  sig  af 
den.  Derfor  fremkommer  jeg  atter  med  mit  Forslag,  at  op- 
rette en  Sygeplejeinstitution  ligesom  man  i  sin  Tid  oprettede 
Jordemoderinstitutionen,  da  der  var  almindelig  Trang  til  den 
tilstede.  Tiderne  ere  siden  den  Tid  gaaede  meget  fremad,  og 
jeg  vil  derfor  ikke  ønske,  at  den  just  indrettes  ganske  paa 
samme  Maade,  Antallet  af  Sygeplejersker  kan  vistnok  være 
en  hel  Del  mindre  end  Jordemødrenes,  saa  at  Udgiften  ikke 
vil  blive  fuldt  saa  stor.  Hvad  der  vindes  ved  dette,  maa  dog 
hellere  anvendes  til  at  forbedre  Vilkaarene,  thi  først  naar 
disse  gjøres  ret  gunstige ;  kan  det  ventes,  at  der  vil  findes 
dannede  Kvinder  nok,  og  kun  saadanne  kunne  i  Reglen  gjøre 
Fyldest  fuldtud.  Hovedsagen  er  dog,  at  der  gjøres  noget  for 
at  forbedre  den  nuværende  slette  Tilstand,  og  at  det  gjøres 
snart,  jo  før  der  tages  fat,  desto  snarere  kan  der  ventes  Ud- 
bytte deraf.  Vil  derfor  Staten  eller  Kommunerne  ikke  tage 
Sagen  i  sin  Haand,  maa  Private  forsøge  det.  For  Ingen 
ligger  dette  nærmere  end  for  Lægerne,   der  ville  høste  stor 
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Nytte  heraf.  Lad  der  derfor  rundt  om  i  Landet  blive 
dannet  Foreninger  til  Sygeplejens  Fremme  med  Læger  og 
Præster  i  Spidsen.  Disse  maa  da  opsøge  passende  Person- 
ligheder, saa  gode  som  faas  kan,  og  de  maa  serge  for  at  faa 
dem  uddannede,  helst  saa  godt  som  muligt  Naar  de  komme 
tilbage,  maa  Foreningen  anbefale  dem  og  skafie  dem  Arbejde, 
stette  dem  i  deres  Virksomhed,  hjælpe  dem,  hvis  de  skalle 
blive  syge  og  i  deres  Alderdom,  naar  de  ikke  længere  kunne 
tjene  deres  Underhold.  Ogsaa  Fengehjælp  kan  den  yde  dem, 
navnlig  ved  at  betale  for  fattige  Syge  eller  supplere  Be- 
talingen hos  mindre  bemidlede  Patienter.  Paa  denne  Maade 
vil  det  gaa  langsomt  men  dog  fremad.  Gid  det  mange 
Steder  vil  blive  forsegt,  mulig  saa  den  Tid  hurtigt  kan 
komme,  da  den  offentlige  Mening  kan  blive  stærk  nok  til  at 
sætte  igjennem,  at  Staten  tager  Sagen  op  som  sin  Gjerning. 
Der  vil  dog  altid  ved  Siden  af  den  offentlige  Institution  være 
Plads  nok  for  den  private  Virksomhed,  der  ingenlunde  bar 
mangle  i  denne  Sag,  idet  der  altid  vil  være  fattige  Syge  nok, 
der  trænge  til  Pleje,  som  de  ikke  selv  kunne  betale,  hvor 
Andre  derfor  ber  træde  hjælpende  til. 


Om  Prostitiitioiissp«!^ snaalett 

Af  fhy.  Stiftslæg^e  O.  M.  Giersing. 


Hr.  Redaktør!  I  Ugeskr.  f.  Læger  Nr.  12  S.  166  læses:  •Vi 
skulle  ikke  undlade  her  at  citere  følgende  Udtalelse  af  den 
højtagtede  Lærer  r  Statsret,  afdøde  F.  G.  Bornemann^), 
W  saa  klart  præciserer  det  Grundlag,  hvorpaa  Lov- 
givningen i  den  her  omhandlede  Retning  hviler«. 
Citatet  ender  med  følgende  Sætning:  « Enhver  Næringsvej  maa 
underkaste  sig  den  offentlige  Styrelse;  det  maa  bero  paa  det 
Offentlige,  hvorvidt  og  under  hvilke  Betingelser  den  kan  til- 
stedes*. 

Hvorfor  har  den  ærede  Redaktion  afbrudt  her?  hvorfor 
ikke  tilføjet  de  to  Sætninger,  som  følge  umiddelbart 
efter?  —  Disse  lyde  saaledes: 

•Priicipet  bliver,  at  slig  Industri«  —  den  erhvervs- 
mæssige Utugt,  — n  slet  ikke  skal  finde  Sted.   Forme- 


>)  Udbttvelflerne  af  mig.  O. 
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ligt  koncessioneres  bar  den  aldrig.  Men  kan  den 
ikke  forhindres«  bar  den  indtil  videre  taales«  for  at  kunne 
kontrolleres«. 

I  samme  Artikel  har  De  endvidere  gjort  en  urigtig 
Bemærkning,  som  trænger  til  Rettelse. 

Side  171  siger  De,  at  Politimestrene  i  Kolding,  Vi-^ 
borg,  Frederits  og  Korsør  vel  kan  have  lukket  Bordel- 
lerne, men  at  «de  selvfelgeligt  ere  vedblevne  at  fere  det  Tilsyn, 
som  Lov  af  10de  April  1874  paalægger  dem  som  Pligt«. 
Der  er  heri  en  dobbelt  Urigtighed.  —  Som  det  udtryk- 
keUgt  berettes  fra  Kplding  og  Frederits,  have  Politimestrene 
ikke  indskrænket  sig  til  at  lukke  Bordellerne,  —  se  •Maaneds- 
blad»  S.  24  og  139;  men  fra  Kolding  berettes,  at  •  Utugt 
er  Gjenstand  for  Forfølgelse  og  Straf,  saa  at  Folks  Begreber 
om  Moral  og  Bet  ikke  forvirres«,  — *  og  fra  Frederits,  «at 
hvis  noget  tKort*  er  udstedt  til  Piger  dér,  saa  «ere  de  falske«, 
«da  intet  saadant  er  udstedt  af  Politimesteren  i  Frederits«. 

Som  De  vil  se  af  den  her  som  i  mange  andre  Kjeb- 
stæder  og  overalt  paa  Landet  brugte  Fremgangsmaade ,  paa- 
lægger den  nævnte  Lov  ingenlunde,  —  som  De  siger,  — 
Politimestrene  den  « Pligt«,  at  « fere  Tilsyn«  med  Utugten,  — 
men  det  staar  ogsaa  i  deres  Magt  at  anvende  en  anden 
Fremgangsmaade,  nemlig  at  forfølge  den  erhvervsmæssige 
Utugt  med  Advarsel  og  Straf.  De  bar  altsaa  ikke  blot  givet 
Deres  Læsere  en  urigtig  Forestilling  om  Indholdet  af 
Lov  af  10de  April  1874;  men  De  er  kommen  til  at  meddele 
dem  en  urigtig  Kjendsgjerning,  som  jeg  tør  haabe. 
De  er  sandhedskjærlig  nok  til  at  rette  ved  at  give  dette 
Brev  Plads  i  Deres  ærede  Blad. 

Som  De  vil  have  bemærket,  ere  ovenstaaende  Meddelelser 
fra  Kolding  og  Frederits  givne  af  vedkommende  Embedsmænd. 


Uagtet  de  Misforstaaelser,  som  Hr.  fhv.  StiftslægeGier- 
sing  ovenfor  debiterer,  ere  af  den  Art,  at  de  næppe  ville 
kunne  deles  af  nogen  anden  Kollega,  have  vi  dog  ikke  villet 
undlade  at  optage  og  besvare  denne,  som  vi  haabe,  sidste 
Skrivelse,  vi  modtage  fra  ham  om  Prostitutionsspørgsmaalet. 
Hvad  nu  den  første  Misfors taaelse  angaar,  fremhæver  Hr.  6. 
meget  rigtigt,  at  Hensigten  med  vort  Citat  var  at  vise,  hvor- 
ledes afd.  Prof.  Borneman n  saa  klart  præciserer  det  Grund- 
lag, hvorpaa  Lovgivningen  i  den  her  omhandlede  Betuing 
h^er.  Som  det  vil  erindres,  fremhæver  Prof.  B.  paa  det 
omtalte  Sted  —  hvad  der  jo  netop  er  blevet  Kjærnepunktet 
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i  Loven  af  lOde  April  1874  —  at  Lasten,  naar  den  drives 
som  Profession,  eo  ipso  træder  ud  af  Privatlivets  Asyl,  og 
som  enhver  anden  Næringsvej  maa  underkaste  sig  den  offeni^ 
lige  Styrelse.  Prof.  B.  udvikler  altsaa  i  de  Udtalelser,  vi 
have  citeret,  at  og  hvorfor  Statsmagten  bar  fare  Kontrol 
med  Prostitutionen,  og  det  er  derom  Talen  har  været. 

Derimod  har  der  hidtil  under  hele  den  lange  Diskussion 
aldeles  ikke  været  Tale  om  det  Spargsmaal,  hvortil  de  Ud- 
talelser af  Prof.  B.,  som  Hr.  Giersing  ovenfor  citerer,  sigte, 
nemlig  Spargsmaalet  om  Koncessionssystem  kontra  Licens- 
system. Som  bekjendt  har  man  i  da  fleste  Lande  i  hele 
Evropa  lige  til  de  seneste  Tider  ikke  haft  samlede  Lovbe- 
stemmelser som  Basis  for  hele  Kontrollen  med  Prostitu- 
tionen, man  har  sagt  at  hjælpe  sig  igjennem  ved  ældre 
Beskripter  og  administrative  Paabud,  idet  man  er  gaaet  ud 
fra,  at  der  ikke  bar  fastsættes  Lovregler  for  en  Virksomhed, 
som  ti  Principet  er  utilladelig ».  Fra  den  anden  Side  bar  man 
hævdet,  at  det  er  uheldigt,  naar  Lovenes  Ord  staar  i  bestemt 
Modstrid  med  de  faktisk  bestaaende  Tilstande,  og  man  har 
derfor  —  saaledes  som  her  i  Landet  i  1874  —  tilvejebragt 
Love,  der  regulerede  Tilsynet  med  Prostitutionen.  Men  begge 
Parter »  baade  Licens-  eller  Toleranssystemets  og  Konces- 
sionssystemets Tilhængere,  have  været  fuldt  enige  om,  at 
Staten  burde  og  skulde  fare  naje  Kontrol  med  den  som 
Næringsvej  fremtrædende  Prostitution.  Spargsmaalet  bliver 
altsaa  forsaavidt  et  rent  juridisk,  der  frembyder  mindre 
umiddelbar  Interesse  for  os  Læger.  I  ethvert  Fald  har  Spargs- 
maalet ikke  været  bragt  paa  Bane  under  hele  denne  Diskussion, 
og  det  vilde  derfor  have  været  fuldstændigt  meningslast, 
hvis  vi  i  den  Sammenhæng,  hvori  vort  Citat  af  Prof.  B. 
fremkom,  havde  tilfajet  hans  Ytringer  om  en  Sag,  der  aldeles 
ikke  laa  for.  At  Hr.  Giersings  Spargsmaal  til  os  og  den 
deri  liggende  Insinuation  eo  ipso  ere  fuldstændig  menings- 
lase,  er  vel  saaledes  tilstrækkelig  klart.  Ikke  destomindre 
kunne  vi  vel  vepte  at  træffe  den  som  Gjenganger  i  Hr.  Gier- 
sings «Maanedsblad»,  hvor  den  maaske  kan  vise  sig  ganske 
virkningsfuld. 

Hvad  nu  det  sidste  af  Hr.  Giersings  Spargsmaal  angaar, 
h&ve  vi  med  god  Villie  men  helt  forgjæves  sagt  at  finde  det 
ringeste  Spor  af  Mening  i  hans  Bemærkninger.  At  Loven  af 
10de  April  1874^)  ordner  Tilsynet  med  Prostitutionen  og  alt- 


^)  Euhver  &f  yore  Læsere  kan  gjøre  sig  bekjendt  med  Lovens  Indhold , 
idet  Loven  er  aftrykt  i  Ugeskriftets  8dje  B.  Bd.XYII  S.  315. 
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saa  paalægger  Jastitsembedsmændene  en  dertil  svarende  Pligt, 
herer  dog  vel  til  de  nagelfaste  KjendsgjerDin^er ,  og  det  er 
derfor  meningslest,  naar  Hr.  Giersing  taler  om  en  « Afskaf- 
felse af  den  lovlige  Usædelighedsordning*  i  de  omhandlede 
Provinsbyer,  og  ligesom  Politimesterens  Pligt  ligeoveifor  den 
erhvervsmæssige  Utugt  er  bestemt  af  denne  Lov,  saaledes  er 
ogsaa  hans  Bet  i  saa  Henseende  derved  defineret.  Den  •  For- 
følgelse og  Straf*  for  erhvervsmæssig  Utagt,  som  Hr.  Giersing 
taler  om,  kan  jo  eo  ipso  kun  referere  sig  til  en  skarp  Over- 
holdelse af  Lovens  Bestemmelser,  og  naar  Politimesteren  i 
Frederits  indenfor  et  vist  Tidsrum  ikke  har  udfærdiget  noget 
•Kort«,  saa  kan  Grunden  naturligvis  kun  være  den,  at  de 
lovmæssige  Betingelser  for  Udstedelsen  af  saadanne  ved  et 
fyldestgjerende  Tilsyn  ikke  ere  fundne  at  foreligge.  Hr.  Giersings 
Udtalelser  om  en  « urigtig  Forestilling«  og  en  •urigtig  Ejends- 
gjeming«  turde  derfor  have  et  temmelig  luftigt  Grundlag,  saa 
luftigt,  at  de  egentlig  ikke  hare  hjemme  ved  en  Diskussion  i 
den  fagvidenskabelige  Presse.  ^^ 


Desinfektioii  af  Silke  og  Svampe  til  kirurgisk  Brug« 

Efter  Frisch.    (Langenbecks  Årch.   Bd.  24.    S.  749.  — 
Wiener  med.  Wochensclir.   Nr.  6.    1880.) 


Forf.  har  anstiUet  en  længere  Bække  Forsag  for  at  udfinde, 
om  den  Maade,  hvorpaa  Silke  og  Svampe  desinficeres  paa 
Billroths  Klinik,  er  hensigtssvarende,  samt  hvilke  Methoder 
der  ydo  tilstrækkelig  Sikkerhed  for,. at  en  Infektion  gjennem 
Silken  og  Svampene  bliver  umulig.  Han  gik  derved  ud  fra, 
at  Mængden  af  Bakteriekim  i  de  paagjældende  Stoffer  er  et 
Haal  for  deres  Infektionsevne,  og  at  det  ved  Desinfektionen 
kommer  an  paa  at  tilintetgjere  disse  Kim. 

Svampe,  der  efterat  have  været  brugte  vare  blevne  vaskede 
omhyggeligt  ud  og  derefter  opbevarede  nogle  Ds^e  i  en  5  pGt. 
EarboiByreoplosning,  viste  sig  at  indeholde  en  rigelig  Mængde 
Bakteriekim.  Det  Samme  var  Tilfældet  med  Silke,  der  havde 
ligget  i  den  5  pCt.  Earbolsyreopløsning.  Endnu  ubrugte, 
rensede  Svampe,  der  før  ITorseget  vare  blevne  udvaskede  og 
havde  faaet  et  Opkog,  indeholdt  Bakteriekim  i  stor  Mængde. 
Det  viste  sig  endvidere,  at  selv  4  Ugers  Henliggen  i  en 
5  pCt.  Earbolsyreoplasning  i  tilsmeltede  Glas  ikke  var  til- 


292 


strækkelig  til  fuldstændigt  at  desinficere  Svampe  og  Silke, 
der  ere  inficerede  med  Forraadnelsesvædske  og  Pas  fra  en 
septisk  Flegmone,  Selv  2  Timers  Kogning  i  5  pGt.  Karbol- 
opldsniog  destruerede  ikke  alle  Kim,  og  navnlig  viste  de  fra 
den  septiske  Flegmone  stammende  en  særlig  Modstandskraft. 
Farst  naar  de  inficerede  Gjenstande  efter  2  Timers  Kogning 
endnu  blive  opbevarede  14  Dage  igjennem  i  en  5  pGt.  Karbol- 
opløsning i  tilsmeltede  Glas,  var  man  sikker  paa  at  faa  alle 
Kimene  destruerede. 

Da  der  paa  Bill  rot  bs  Klinik  viste  sig  nogle  Tilfælde 
af  Saarinfektion,  som  man  mente  at  burde  tilskrive  Svampene, 
blev  Behandlingen  af  disse  forandret.  De  blive  nu  sorterede 
i  7  forskjellige  Serier,  som  hver  for  sig  opbevares  i  en  særlig 
Beholder  og  kommer  til  Anvendelse  efter  en  bestemt  Række- 
følge. Saasnart  en  Serie  af  Svampe  har  været  benyttet,  ud- 
skylles de  24  Timer  igjennem  med  rindende  Vand  og  opbe- 
vares derpaa  mindst  8  Dage,  for  det  meste  længere  Tid,  i 
en  5  pCt.  Karbolopløsning,  førend  de  igjen  træde  ind  i  Række- 
følgen. Karbolopløsningen  bliver  altid  fornyet  efter  2  Ugers 
Forløb.  Heller  ikke  denne  Methode  er  ganske  sikker,  om 
den  end  ved  Forf.'s  Undersøgelser  gav  bedre  Resultater  end 
den  hidtil  anvendte.  Silken  blev  vundet  paa  Vindsier,  kogt 
V2— 1  Time  i  en  5  pCt.  Karbolopløsning,  og  dernæst  op- 
bevaret i  en  lignende  Opløsning  og  viste  sig  derefter  fuld- 
stændigt fri  for  livsfarlige  Kim. 

Hvis  man  er  berettiget  til  at  gaa  ud  fra,  at  alle  Bak- 
teriekim nødvendigvis  fremkalde  skadelige  Virkninger  i  Saa- 
rene,  vilde  Konsekvensen  af  Forf.'s  ovenanførte  Forsøgsresul- 
tater være ,  at  Svampene  ere  fuldstændigt  uskikkede  til  at 
anvendes  i  kirurgiske  Ojemed.  Han  mener  imidlertid  at 
kunne  gjøre  dem  uskadelige  ved  følgende  Fremgangsmaade : 
Svampene  (saavel  de  nye  som  de  brugte)  opbevares  flere  Dage 
igjennem  i  Vand  paa  35 — 38^  C,  som  ofte  fornyes;  paa  den 
Maade  bringes  de  indtørrede  Sporer  til  Spiring,  og  de  ny- 
dannede, vandholdige  Cellegenerationer  .lade  sig  lettere  de- 
struere end  de  holdbare  Sporer.  Derefter  opbevares  Svampene 
8—14  Dage  igjennem  i  en  5  pCt.  Karbolopløsning.  Da  det 
imidlertid  dog  er  muligt,  at  enkelte  Sporer  kunne  have  over- 
levet denne  Behandling,  gjentages  den  endnu  engang  for  at 
bringe  de  sidste  Sporer  til  Spiring  og  destruere  de  nydannede 
Cellegenerationer  ved  Indvirkningen  af  den  5  pCt.  Karbol- 
opløsning. 
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Nye  Bøger. 


Hygiejniske  Meddeleilser,  udg.  af  Dr.  E.  Horne- 
mann og  Prof.'6ædeken.  Ny  Bække.  3dje  Binds  2det  Hæfte. 
Kjebenha?n.    1880.    Jacob  Lands  Boghandel. 

Dette  Hæfte  indeholder  foraden  en  Afhandling  om  Drikke- 
vandet i  Kolding  af  Overlærer  Knud  Høyer  og  Dr.  Jør- 
gensen samt  nogle  Aforismer  vedrørende  Ernæringens 
Fysiologi  af  Prof.  Prosch  en  Beretning  om  det  1ste  Møde  i 
•Selskab  for  Sandhedsplejen  i  Danmark*  og  Meddelelser  om 
dette  Selskabs  første  Virksomhed  og  Fremgang  af  Dr. 
£.  Hornemann. 

Dette  Selskab  blev  stiftet  den  28de  Oktober  1879  efter 
Indbydelse  af  Udg.  af  »Hygiejn*  Meddelelser«  i  Forbindelse 
med  flere  Andre  til  « Enhver,  som  har  Interesse  for  den  offent- 
lige eller  private  Sandhedspleje«.  Selskabets  Program  er: 
1)  Ved  sagkyndige  Udvalg  at  bidrage  til  Løsningen  af  saa- 
danne  hygiejniske  Spørgsmaal,  som  især  have  Betydning  for 
vore  Forbold,  2)  ved  periodiske  Meddelelser  gjennem  offent- 
lige Møder,  Foredrag  og  trykte  Skrifter  at  udbrede  Oplysning 
om  Sandhedsplejen,  dens  Betydning  for  hele  Folkets  og  den 
Enkeltes  Liv,  Velvære  og  Dygtighed;  3)  ved  udadgaaende 
Skridt  at  søge  at  fremme ^saadanne  Sundhedsreformer,  som 
have  vist  sig  ønskelige,  tidssvarende  og  udførbare.  Selskabet 
talte  ved  sin  Stiftelse  236  Medlemmer,  i  Marts  1880  388  Med- 
lemmer. Fra  Aalborg  er  der  kommet  Forslag  om  Oprettelse 
af  en  Filial;  Spørgsmaalet  om  Filialer  vil  blive  taget  under 
Overvejelse,  da  man  fra  Begyndelsen  af  har  ønsket  en  ikke 
altfor  centraliseret  Virksomhed  udgaaende  fra  Hovedstaden. 
Foreløbig  er  der  sørget  for  mere  spredt  Virksomhed  ved 
Foredrag  i  Provinserne  (Stadslæge  Bojsen  i  Aalborg,  Distrikts- 
læge Schouboe  i  Holbæk).  Alle  Beretninger  og  Foredrag 
ville  blive  optagne  i  « Hygiejniske  Meddelelser*  og  desuden 
som  Særtryk  omdelte  til  Selskabets  Medlemmer.  I  jøjeblikket 
fører  Selskabet  en  skarp  Kamp  imod  Misbrugen  af  Alkohol, 
hvorom  Prof.  Oædeken  har  udtalt  sig  i  to  Møder,  og  det' 
samme  Æmne  vil  blive  Ojenstand  for  Foredrag  af  Bojsen 
(Aalborg),  Schouboe  (Holbæk)  og  Brandes  (Kjøbenhavns 
Omegn). 
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KtthetriMtltB  af  laTeD«  Dr.  Saadex  (Dentsch.  med.  Wochønschr. 
1880.  Nr.  6)  anbefaler  de  engelske  Mavesonder^  hvia  ned  i  Maven  naaende 
Del  er  let  bevægelig  og  forsjnet  med  en  olivenfonnet  Fortykkelse. 
Efterat  en  saadan  Sonde  er  indbragt,  Indtager  Patienten  Knæ- Alba- 
Lejet  og  bøjer  sig  ad  over  Sengekanten  over  et  der  opstillet  Skraaplan 
f.  Ez.  en  Skrivepalt,  saaledes  at  Hovedet  kommer  til  at  staa  30  Ctm. 
dybere  end  Sædet.  Denne  Stilling  vedbliver  Patienten  at  indtage,  saa* 
længe  Maveindholdet  vedbliver  at  flyde  ad ;  standser  Udfloddet,  trækker 
man  Sonden  lidt  ad  o.  s.  v.  Samtidig  anvendes  Udskylning  med  2  pCt« 
Natronopløsning,  der  bedst  foretages  om  Aftenen,  amiddelbart  før  Pa- 
tienten gaar  tilsengs,  for  at  den  syge  Mave  kan  faa  saa  lang  Tid  som 
muligt  til  at  restituere  sig;  skulde  det  vise  sig  nødvendigt,  kan  man 
ogsaa  gjentage  Udskylningen  om  Morgenen  for  at  Qifeme  den  Slim,  der 
har  samlet  sig  i  Nattens  Løb.  Da  denne  Methode  gjør  Mavepumpen 
og  andre  Apparater  overflødige,  og  Patienten  let  kan  udføre  Proceduren 
paa  sig  selv,  er  den  særligt  at  anbefale  for  Landlægen. 

(Centralbl.  f.  kl..  M.   1880.   Nr.  1.) 


Indaandtng  af  Stlpeiersjredampe  sam  Dadsaaraag.  En  Kemiker  i  New- 
York  var  under  Transporten  af  en  større  Dunk  med  Salpetersyre  saa 
uheldig  at  spilde  en  stor  Del  af  dens  Indhold.  Han  forsøgte  at  samle 
en  Del  deraf  i  en  Flaske,  men  kom  derved  til  at  indaande  en  saa  stor 
Mængde  Salpetersyredampe,  at  Døden  kort  efter  paafulgte  under  Symp- 
tomerne  paa  Lungeødem.         (New  Remedies.   January  1880.    S.  82.) 


BebandUogen  af  NcMpotyper.  I  mange  Tilfinlde  bestaa  Næsepolypema 
kun  af  et  løst  Bindevæv,  infiltreret  og  udspændt  af  Serum,  og  bedækket 
af  Slimhinden.  I  saadanne  Tilfælde  anser  Dr.  Harrison  (Brit.  med 
joum.  November  15:  1879)  det  for  tilstrækkeUgt  simpelthen  at  punktere 
dem  med  en  Akupunkturnaal ;  Vædsken  vil  da  løbe  ud,  Knuderne  falde 
sammen,  og  de  hindres  fra  at  fylde  sig  igjen  ved  hyppig  Vaskning 
med  en  Opløsning  af  Karbolsyre  i  Qlycerin.  De  Former  af  Polyper, 
der  saaledes  lade  sig  Qærne  ved  en  simpel  Punktur  og  adstringerende 
Behandling,  betragter  han  snarere  som  lokale  Ødemer  end  som  Hyper- 
trofier.  (The  New- York  Med.  Jonm.    January  1880.    S.  101.) 


UdnøTDclse«  Under  30te  Marts  er  Lægekandidat  fra  Lægeakolen  i 
Reykjavik  paa  Island  H.  Gudmundsson  allem.  udnævnt  til  Distrikts- 
læge i  Islands  10de  Lægedistrikt. 


OrdanadekaratlaB.    Under  4de  April  er  Prof.,  Overlæge  G.  E.  With, 
S*  af  D.  benaadet  med  Dannebrogsmændeoes  Hæderstegn. 


Dadsfald.     Den   10de  April   døde  forhenv.  militær  Læge  Hother 
Tolderland  (Psevdolnymen  Dr.  H.)  i  sit  60de  Aar. 


r 
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Bekjendtgjørelser. 


LciekreMøreiiiflien  for  KJøbeihavfl  og  NonUjBllaml 

afholder  Foraarsmede  Fredagen  den  23de  April  i  d'Hrr. 
Seekamp  &  Co.*s  Lokale,  Gammelholm  om  Aftenen  £1. 6Vs. 

Prograai 

1.  Regnskab  aflægges  og  Bestyrelse  vælges. 

2.  Sygeplejen  paa  Landet    Prakf.  Læge  Brodenen. 

3.  Reformen  i  Lægernes  Enkekasse.    Prakt.  Læge  fnw. 

4.  Et  Tilfælde  af  Eloroformded.    Nrmaadca. 

Efter  Madets  Slutning  Fællesspisning  som  i  medicinsk 

Selskab. 

Beityrdtei. 

LiBgernes  Enkekasse. 

Lægernes  Enkekasse  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  ind- 
træde som  Interessenter.  Man  henvender  sig  til  prakt.  Læge 
I.  Elw^  Skindergade  Nr.45,  Kjøbenhavn,  K. 

C.  Ash.  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

„Anvisning,  til  Maaltagning" 

fra  Gaallln  Ryrops  Etablissement,  udleveres  gratis  til  enhver 
Læge,  som  tilfældigvis  endnu  ikke  har  faaet  den  tilsendt« 

Pi^atxurUs'e    ]M[iTiei*alT^ai]ide 

i  TåMtjUmlng  af  188t  af  alle  de  mest  bekjendte  Brande  ere 
nn  arriverede  og  anbefales  til  de  Herrer  Lægers  Opmærk- 
sombed fra  l#ig  SaltMMB  Apttkek^  østergade  58,  Kjøbenhavn. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gnmmivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

XL  KittmOorfff 
'    østergade  Nr.9. 
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Vakcinations-Protokoller. 

Skema  til  de  forordnede  VakciDations-Frotokoller  å  6  Ore 
Arket,  ligesom  færdige  Protokoller,  faas  hos 

Hm  Hageru/pj 
Gothersgade  Nr.  31. 

Undertegnede  nedsætter  sig  i  Løbet  af  en  Uges  tid  som 
praktiserende  Læge  og  Fedselsbjælper  i  Viksa. 

C.  C.  laBsei^ 

Cand.  med.  &  chir. 

■^    ■  ^     .-     ■   ..■.    ..  -     -   -  ---  ■■  --------  ■!■■■ — 

En  Landlæge,  som  ansker  at  flytte  til  Ejebenhavn,  agter 
at  sælge  sin  Ejendom  og  overdrage  sin  Praxis  til  en  Læge, 
som  kan  udbetale  mindst  6000  Kr.  Prakt.  Læge  leapel, 
Salvgade  Nr.  22,  2den  Sal,  anviser. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygieiniske  Meddelelser. 

Udg.  af  Dr.  E.  He»emiii  og  Prof.  todeken. 
Ny  Bække.  3.  Bd.  2.  H. 

Indkaldt  Selskabet  for  Snndhedsplejea  i  Danmark.  Første  Møde. 
Discussion  om  LjsforholdeDe  i  Skolerne.  Indledet  af  Etatsr.  F.  Meldahl.  •* 
Undersøgpelser  om  Drikkevandet  i  Kolding  af  Overlærer  Knud  Højrer 
og  Dr.  Jørgensen.  Med  et  Kort.  -—  Aforismer  vedrørende  Ernæringens 
Physiologi  af  Prof.  Prosch.  —  Meddelelser  ang.  Selskabet  for  Sundheds- 
plejen af  Dr.  E.  Hornemann. 

Pris:  2Kr. 

Jacob  L«nd. 

Faa  C. A^Rekiels  Forlag  er  udkommet: 

BlbUothek  for  lisener« 

Bedigeret  af  Dr.  i.  C.  Lehnan. 

Tiende  Binds  andet  Hefte. 

Indheld: 
Udtog  og  Oversættelser; 
Sam.  W.  Qross:   Om  Sarkom  i  de  lange  Knogler.  —  L.  Bandl: 
Betændelsen  i  Ligg.  lata,  den  tilgrændsen'de  Bækkenboghinde  og  Bækken- 
bindevævet. 

Oversigter: 
J  W.HornemAnn:  Om  Forgiftninger  ved  Carbolsjrens  chimrgiske 
Anvendelse. 

Meddelelser  vedkommende  det  danske  Medicinal- 
væsen: 
Offentlige  Foranstaltninger.  —  Universitetsefteiretninger.  —  Fersonal- 
efterretninger. 

Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hefter:  SKr. 

C.  ▲.  Reitieli  Forlag.    BUaoo  Lobos  Kfl.  Hof-Bogtrykkeii. 


Ugentlig  Oyersigt 


oyer  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  1  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SclilelsBen  ,,Ug6ntl.  Oversigt''. 

mil.         Ugen  fra  den  31  larU  til  den  6  April.  M.U. 

■  ■  — f 

Fra  Kjebenhavns  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  6  April  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

929  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger , 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stnibehoste  .  - 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber ' 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfds 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  ...  * 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfipber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisnie  ......... 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  • 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  S^ 
Medfødt  S^ 
Fnat  .  . 

Drankergalskab 

Brændevmssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Ugeskr.  f.  L»f er. 
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Ialt 
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14 
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56 
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Vn  Skibe  pas  Bheden  ere  af  de  ovenfaT  anKiTne  SrKdomme  Etnmeldt : 
Gaatrigk  Febor  1,  Halsbetændalae  1  og  Gonorrne  1  TUfælde. 

Under  ,^dre  FaraoteT"  ere  opferte  følgende  i  den  forlebae  Uge 
anmeldte  Tilfalde:  ConiuiictivitiB  17,  Zoaa  2,  UiticBria  6  og  EiTtbem 
1  Til£elde. 


BjdøBtligo  Vinde  og  stærk  Segn. 


Samtlige  Dedsrald  i  Ugeo  UL  den  6  April,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 


Eopnei 

Mæelingor 

Skarlagensfeber 

Ondartet  HaUayge 

Strubehoste 

Kighoste 

Tjfoid  Feber 

Eianthematisk  Tjfde 

Blodf^ug 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe  .  .  . 
AnsiRte-  og  anden  Vandreroaon  .  . 

Barselfebor 
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Ugeskrift  for  Læger, 

4de  Række  I.  Nr.  20. 


Redigeret  af  Dr.  V^ 

iMihtMt  Alex.  Haslund:  Tilfælde  af  Sindssjgdom  nnder  Forløbet 
af  en  kroDisk  Nephritis.  Ad.  Ren  as:  Bidrag  til  den  kliniske  Vnrdeiiog 
afExsndater  og  Transsndater.  J.  Qonley:  Behandlingen  af  Blødninger 
i  Urinblæren.  H.  Baker:  Misbmg  af  Ætsxnidler  i  den  gynækologiske 
Prazis.  Ladenbnrgs  Dnboisinets  kemiske  Egenskaber.  Bekjendt- 
gjørelser. 


Tilfælde  tf  SiiilssygdoM  uder  Ftrbbet  tf  et  krøiilsk 

Nephritis. 

Af  Dn  med.  Alex.  Haslond. 


Fra  den  Tid,  da  Sindssygdommene  fik  Plads  i  Systemet  som 
legemlige  Sygdomme,  som  Sygdomme«  der  skyldtes  en  Lidelse 
af  Centralnervesystemet  og  da  navnlig  Hjærnen,  som  Syg- 
domme, for  hvilke  man  knnde  finde,  ofte  rigtignok  kun  svage, 
pathologiske  Forandringer,  fra  den  Tid  begyndte  man  ogsaa 
at  studere  disse  Lidelsers  Ætiologi  nærmere,  og,  som  natur- 
ligt, paa  en  bedre  Basis  end  tidligere.  Lidt  efter  lidt  frem- 
kom der  den  ene  kliniske  Iagttagelse  efter  den  anden,  i  Følge 
hvilken  de  mest  forskjellige ,  forudgaaende  ellet  endnu  be- 
staaende  Sygdomme  skulde  være  disponerende,  ja  ligefrem 
den  egentlige  Grund  til  den  udbrudte  Psykose,  og,  naar 
man  læser  et  saadant  Værk  som  Friedrei.chs  fra  1839^), 
ser  man,  at  der  findes  saa  godt  som  ikke  en  eneste  patho- 
logisk  'Tilstand  i  hvilket  som  helst  Organ  eller  System  af 
Organer,  der  ikke  gjennem  Ræsonnementer,  bvggede  paa 
kliniske  Meddelelser,  eller  uden  saadanne  bgttegelser,  er  op- 


^)  Allg.  Pathologie  der  psjchisclien  Krankheiten. 

4d«  Rakka.  Itto  Bd. 
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stillet  som  disponerende  Moment  til  Sindslidelser  af  alle  Arter. 
At  man  i  denne  sin  Iver  og  Leden  efter  Grunden  til  Hjærne- 
sygdommen  i  andre  somatiske  Lidelser  er  gaaet  for  vidt  og 
vistnok  ofte  bar  overset  mange  andre  og  vægtigere  dispone- 
rende Momenter,  er  vistnok  sikkert  nok,  men  Tankegangen  i 
Undersøgelserne  og  Undersagelserne  selv  have  dog  haft  deres 
store  Betydning »  og  Retningen,  i  hvilken  de  ere  gaaede,  har 
da  ogsaa  været  frugtbringende  for  Forstaaelsen  og  Opfattelsen 
af  mange  Former  af  Sindslidelser. 

En  forholdsvis  ringe  Bolle  som  disponerende  til  Sinds- 
sygdom spille  Nyresygdommene  og  da  navnlig  den  Brigthske 
Sygdom  efter  de  Meddelelser,  der  findes  i  FriedreichsBog; 
han  kjender  kun  faa  Iagttagelser  derom,  og  de  synes  ikke 
rigtigt  paalidelige;  selv  mener  han  dog,  at  man  godt  kan 
tænke  sig,  at  en  forhindret  Urinsekretion,  hvorved  Urinele- 
menter gaa  over  i  Blodet,  kan  give  Anledning  til  psykiske 
Anomalier  ved  Hjærnens  Faavirkning  af  det  sygeligt  foran- 
drede Blod.  —  Han  har  ikke  haft  øje  for,  at  andre  og  langt 
rimeligere  Momenter,  saaledes  som  de  svære  Forstyrrelser  i 
Cirkulationsforholdene  og  den  deraf  betingede  Hjærtesygdom, 
samt  hele  den  slette  Ernæringstilstand,  hvori  Individet  ofte 
kommer  under  denne  Sygdom,  ligge  langt  nærmere  som 
Fakta,  af  hvilke  man  paa  Forhaand  kan  konstruere  en  Dis- 
position til  Psykose. 

Jeg  skal  i  det  Falgende  meddele  et  Tilfælde  af  Mani 
under  Forlebet  af  en  meget  betydelig  Morbus  Brightii,  som 
forekom  paa  5te  Afdeling  i  Kommunehospitalet,  hvor  jeg 
dengang  var  Reservelæge.  Jeg  haaber  at  kunne  give  en 
mere  sandsynlig  Forklaring,  end  den,  der  hidtil  er  frem- 
kommet i  saadanne  Tilfælde,  af  denne  Psykoses  Opstaaen  og 
Forhold  til  den  til  Grund  liggende  Sygdom,  og,  da  jeg  anser 
det  for  et  overordentligt  sjældent  Tilfælde,  skal  jeg  tillige 
meddele,  hvad  jeg  ved  at  gjennemgaa  Litteraturen  har  fundet 
af  lignende  Iagttagelser. 

Den  meget  lange  Sygehistorie,  der  dog  her  fremtræder 
betydeligt  forkortet,  er  falgende: 

J.  H.,  19  Aar,  GaardmandssøDy  iodkoxn  paa  Kommunehospitalets 
6te  Afdeling  den  6te  September  1873.  Han  har  Bom  Barn  haft  de  al- 
mindeUge  Børnesygdomme  og  lidt  meget  af  skroftiløse  Lidelser.  Senere 
har  han  yæret  rask  indtil  i  Januar  d.  A.,  da  han  efter  Sigende  i  c  8  Dage 
led  af  en  let  Brys^betændelse«  Siden  den  Tid  har  han  ikke  beftindet 
flig  rigtig  yel,  ban  har  klaget  over  Mathed  og  utilstrækkelig  Kraft  til 
at  forrette  sit  Arbejde.  Denne  Følelse  er  i  Sommerens  Løb  tiltaget 
noget,  og  han  er  magret  noget  af.  For  c.  2  Maaneder  siden  led  han 
en  Tid  af  stærk  Hovedpine  og  han  blev  samtidigt  noget  tjk  under 
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hegge  Øjne  samt  havde  af  og  til  Opkastninger;  han  lagde  Mærke  til, 
at  han  lod  Vandet  noget  hyppigere  om  Dagen  end  sædvanligt,  og  han 
maatte  op  1  Gang  om  Natten  for  at  kvittere  det;  der  var  forøvrigt 
ingen  Smerter  tilstede.  For  c.  1  Maaned  siden  fik  han  et  stærkt  Sting 
1  begge  Benalregioner,  som  dog  efter  Blodkopper  tabte  sig;  han  brugte 
tillige  nogle  brune  Draaber,  som  han  har  vedblevet  at  benytte  til  for 
faa  Dage  siden;  nndez  Brugen  af  disse  havde  han  daglig  et  Par  Gange 
tynd  Åabning,  hvilken  er  ophørt,  da  han  holdt  op  med  Draaberne. 
Samtidigt  med  Lendesmerternes  Opstaaen  fik  han  Hævelse  omkring 
begge  Ankler,  der  snart  strakte  sig  op  ad  Crnra  og  gik  op  over  Knæene. 
I  de  sidste  14  Dage  har  han  næsten  uafbrudt  paa  Grund  af  Mathed 
holdt  Sengen,  og  Ødemet  i  Underextremiteteme  er  derefter  blevet  meget 
mindre.  Han  har  ingen  Diæt  holdt,  haft  god  Appetit,  kun  af  og  til 
haft  noofen  Hovedpine  —  ingen « Vildelser.  Fra  Brystorganernes  Side 
har  der  ikke  været  sygelige  Symptomer. 

Han  er  kraftigt  bygget  og  vel  næret,  noget  kongestioneret  til  An- 
sigtet; en  ringe  ødematøs  Hævelse  findes  omkring  Margo  infraorbitalis. 
Bryst-  og  Underlivsorganer  irembyde  intet  Abnormt  for  den  objektive 
Undersøgelse,  men  der  er  noget  Ødem  af  Underextremiteteme,  der 
navnlig  paa  venstre  Side  strækker  sig  op  over  Knæet.  F.  80.  Tungen 
belagt,  fugtig.  Urinen  indeholder  en  stor  Mængde  Albumin,  dens  Vægt- 
fylde 1015;  den  er  lys  gullig,  uden  Bundfald. 

Diæta  laetea. 

^/9.  D.  1200.  Under  Mikroskopet  ses  i  Urinen  en  talrig  Mængde 
Cylindre,  dels  brede,  klare  med  svag  Asbestglans,  dels  klare,  fintkor- 
nede,  lysbrydende. 

Under  fortsat  Mælkekfir  tabte  Ødemerne  sig  snart  fuldstændigt,  og 
Dinresen  steg  til  mellem  2  og  3000  Kubikctm  ,  medens  Albnminmængden 
tilsyneladende  forholdt  sig  uforandret. 

Vi  o  havde  han  et  langt  firiskere  Udseende  end  ved  Indlæggelsen, 
og  hans  Befindende  var  fuldstændigt  godt     Stærk  Madlyst. 

Sep.    Diæt.  laet. 
Rp.    Diæt.  plenam. 

Dinresen  aftog  nu  kjendeligt  i  de  paafølgende  Dage,  og  der  viste 
sig  atter  lidt  Ødem  af  Øjenlaagene. 

'/lo  befandt  han  sig  ilde,  fik  Kvalme,  men  ingen  Opkastning,  Mad- 
lede.   Let  Ødem  af  Laarenes  Bagflade.    D.  1300. 

Ep  et.    Diæt.  laet. 

Dinresen  steg  nu  atter  noget,  men  Ildebefindendet  vedvarede.  Efter 
Inf.  jnniperi  fik  han  flere  Dage  tynd  Aabning,  og  Ødemerne  svandt 
næsten  fuldstændigt.  Der  optraadte  rigelig  Sved.  Urinens  Mængde  var 
snart  rigeligere,  snart  mindre,  afhængig  af  Aabningens  Beskafl^euhed  og 
Hyppighed,  Albuminmængden  var  omtrent  uforandret ,  men  nnder  Mikro- 
skopet saft  man  nu  (den  Vii)  ikke  mere  asbestagtige  Cylindre,  kun  hyaline, 
helt  igjennem  beklædte  med  Kjæmer  og  Celledetritus.  —  Den  Vn 
havde  han  atter  et  forbigaaende  Ildebefindende  med  Kvalme  og  Op- 
kastning samt  nogen  Hovedpine  og  samtidigt  noget  mindre  Diurese 
(1100  Kubikctm.).  Den  ^  Vi  t  konstateredes  første  Gang  let  Ascites, 
medens  Ødemerne  i  Ansigtet  og  Underextremiteteme  vexlede  en  Del. 
Ofthalrooskopien  gav  negativt  Resultat 

*Vii.  D.  1500.  Ingen  Søvn  inat  paa  Grund  af  stærke  Smerter 
over  Lendeme,  opad  Ryggen  til  Skuldrene.  Ingen  Hovedpine  øller 
Sløvhed,  men  Ødemet  i  Ansigtet  stærkt  tiltaget 

Baln.  tepid.    30"". 
Indpakning  i  uldne  Tæpper. 
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**/ii.  D.  1200.  Han  Bredte  rigeligt  efter  Badet  igaar.  Ødemet  i 
Ansigtet  tiltaget.    Betydelig  Mathed. 

'Vil,  D.  1200.  Svedte  stærkt  hele  Dagen  igaar  og  inat;  klager 
over  nogen  Trykken  for  Brystet,  uien  ingen  Hovedpine  eller  Døsighed, 
knn  Svaghedsfomemmelse.  Han  har  i  sidste  Døgn  drukket  mellem 
4  og  5  Potter  Mielk,  har  haft  4  Qange  dels  naturlig,  dels  jævn  Aabning. 
Ødemet  i  Ansigtet  lidt  aftaget,  næsten  svundet  over  Lenderne  og  i 
Undereztremiteterne.  Urinen  har  antaget  en  mere  skidenbrun  Farve, 
den  er  meget  rig  paa  Cylindre,  navnlig  hyaline.  for  største  Delen  tæt 
besatte  med  Fedtdraaber,  Celledetritns  og  prægløse  Celler;  desuden 
findes  et  ringere  Antal  fintkornede  samt  en  Del  vozglinsende,  af  hvilke 
nogle  have  en  meget  betydelig  Størrelse. 

'*/ii.  D.  1850.  Henad  Eftermiddagen  igaar  blev  han  meget  sløv 
og  henlaa  i  en  søvnliggende  Tilstand.  Mellem  Kl.  7  og  8  om  Aftenen 
fik  ban  stærke  konvulsiviske  Trækninger  i  hele  Legemet,  der  begyndte 
med  lette  Rystninger  og  steg  til  heftige  Konvnlsioner;  han  bevarede 
derunder  sin  Bevidsthed  fuldstændig  klar  og  angiver  ikke  at  have  følt 
Smerter.  Inat  kun  '/a  Times  Søvn,  ingen  Kramper  eller  Sløvhed. 
Klager  over  Spænden  i  Maven.  Ansamlingen  i  Peritonealhulen  tiltagen. 
Han  har  i  sidste  Døgn  drukket  6  Potter  Mælk.  2  Gange  tynd  Aab- 
ning etter  Karlsbadersalt.  Rigelig  Sved  henad  Morgenstunden.  Ødemet 
i  Ansigtet  aftaget    P.  116. 

Rp.    Jnf.  digital.    1  Spiseskef.  3  Gange  daglig. 

'Vu.  Befandt  sig  igaar  hele  Dagen  paa  nogen  Oppression  nær  ret 
vel,  sov  af  og  til  roligt  Henad  Aften  kom  der  pludseligt  et  stærk 
Angstanfald,  hvorunder  han  .begyndte  at  delirere,  hvilket  tiltog  henad 
Natten,  samtidigt  med  at  der  optraadte  Kramper  i  Ansigtets  Muskler. 
Mellem  Anfaldene  synes  han  at  have  været  beindst,  men  svarede  ikke 
paa  Tiltale.  Ud  paa  Morgenstunden  steg  Delirierne  i  Voldsomhed,  han 
rejste  sig  i  Sengen,  raabte  højt,  var  stærkt  hallucineret,  syntos  ikke  at 
kjende  Omgivelserne. 

Efter  Pulv.  moschi.    Centigr.  10 

blev  han  noget  roligere«   Kl.  7  imorges  faldt  han  i  Søvn  og  sover  endnu 
Kl.  lOVs  ganske  roligt    D.  1400. 

*Vii.  Han  har  sovet  en  Del  i  Nat  De  konvulsiviske  Trækninger 
i  Ansigtet  som  tidligere;  han  synes  hallucineret;  Talen  forstyrret;  han 
er  noget  sammenfalden.  Ødemerne  ikke  tiltagne.  Kun  ubetydelig  Hoste; 
Stethoskopien  viser  intet  Abnormt.    D.  1400. 

Vi 3.  Igaar  ingen  Søvn  senere;  begyndende  Konvulsioner  standsede 
efter  Moskus.  Inat  stærke  Delirier  med  voldsomme  HaUncinationer 
paa  Syn  og  Hørelse.  Var  i  uafbrudt  Bevægelse  i  Sengen,  slog  Alt  itu, 
hvad  han  fik  fat  paa;  henad  Morgenen  mere  Ro,  men  han  er  endnu 
aldeles  forstyrret    Aaboingen  hyppig  og  tynd.- 

Sol.  chloreti  ferrici  spirit  Gtt  10  ter. 

>/ii.  Han  har  kun  taget  Draabeme  et  Par  Gange,  og  nægtede 
forøvrigt  at  spise  igaar.  Han  sov  et  Par  Timer  om  Eftermiddagen; 
vaagnede  lige  torstyrret  og  har  siden  imorges  Kl.  4  været  næsten 
ustyrlig,  snakket,  sunget,  skjældt  ud  o*g  raabt  uafbrudt,  villet  ud  af 
Sengen.  2  Gange  tynd  Aabning.  Ødemerne  1  Ansigtet  betydeligt 
svundne.  Inj.  subcut  sol.  acet  morph.  Centigr.  1. 

Denne  maniakalske  Tilstand  holdt  sig  nu  omtrent  uforandret  til 
henimod  Midten  af  Marts  Maaned;  som  oftest  var  han  aldeles  ustyrlig, 
saa  at  4  Mennesker  næppe  formaaede  at  holde  ham  i  Sengen,  og  han 
maatte  undertiden  lægges  i  Tvang;  han  sov  kun  af  og  til  nogle  Timer 
ad  Gangen,  i  Reglen  efter  Morfinindsprøjtning;    med  Dosis  af  Morfin 
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steg  han  meget  hurtigt ,  saa  at  han  snart  fik  3—4  Indsprøjtninger  paa 
3-«4  Centigr.  Stykket  i  Døgnet;  undertiden  gjorde  de  tilsjneladende 
slet  ingen  Virkning;  han  raabte  og  sang,  talte  og  skjieldte  nd  uden 
Ophør,  svarede  saa  godt  som  aldrig  paa  Tiltale,  men  var  stadigt  be- 
skjteftiget  med  sine  Hallucinationer.  Han,  der  tidligere  var  en  oTer- 
ordentlig  net  og  decent  Fjr,  brugte  nu  kun  de  allerværste  Udtryk  og 
▼ar  utrættelig  i  at  opfinde  obscoene  Skjældsord.  Han  spiste  af  og  til 
med  stærk  Qraadighed,  medens  han  til  andre  Tider  dagevis  nægtede  at 
tage  Maden.  Undertiden  fik  han  Opkastning,  og  Aabningen  var  næsten 
hele  Tiden  tynd;  han  blev  i  høj  Grad  urenlig.  Ødemerne  i  Ansigtet 
og  Undereztremiteteme  forholdt  sig  noget  vexlende,  men  vare  aldrig 
betydelige.  Asciten  holdt  sig  uforandret  Diuresen  var  noget  forskjellig, 
men  holdt  sig  altid  under  2000  Knbikctm.,  i  Reglen  12—1300.  Mikro- 
skopien af  Urinens  Bundfald  var  altid  omtrent  det  samme,  kun  syntes 
Cylindrenes  Antal  snarest  at  tiltage,  især  de  meget  store  voxglinseades. 

Fra  1ste  Halvdel  af  Marts  begyndte  han  at  blive  roligere,  var 
nettere  i  sit  Væsen,  men  af  og  til  noget  forstyrret  i  Talen,  svarede  paa 
Spørgsmaal,  spiste  ordentligt,  sov  godt  og  meget  baade  Dag  og  Nat, 
klagede  kun  over  Mathed.  Den  28de  Marts  1874  udskreves  han  til 
Hjemmet  efler  Forældrenes  Ønske,  og  han  var  da  næsten  fuldstændig 
som  forhen,  kun  roaaske  noget  mere  indesluttet  og  tavs;  hans  Appetit 
var  god,  Aabningen  i  Orden.  Ødemerne  saa  godt  som  svundne,  men 
Urinen  var  uforandret. 

Han  befandt  sig  vel  og  var  glad  ved  at  komme  hjem.  I  Begyn^ 
delsen  holdtes  han  inde,  men  i  Løbet  af  Sommeren  begyndte  han  at 
gaa  nd,  deltog  i  lettere  Arbejde  i  Marken  og  i  Gaarden,  var  altid  fuld- 
stændig ved  sin  Fornuft  og  venlig  og  g^d  mod  sine  Omgivelser;  under- 
tiden steg  Ødemerne  noget  og  han  blev  mat  og  døsig,  fik  Opkastning 
og  Diarrhe  samt  Hovedpine,  men  efter  nogle  Dages  Sengeleje  svandt 
Tilfældene  i  Reglen.  I  Løbet  af  et  Aar  saft  jeg  ham  3  Gange  under 
saadan  en  Tilstand,  men  der  var  aldrig  Tale  om,  at  der  var  nogen 
abnorm  Sindstilstand  tilstede;  hans  Hukommelse  syntes  noget  svækket 
og  han  talte  aldrig  om  sit  Ophold  paa  Kommunehospitalet.  I  Begyn- 
delsen af  Foraaret  1875  fik  han  atter  et  Anfald  af  uræmiske  Symp- 
tomer, under  hvilket  han  kollaberede  mere  og  mere  og  døde  uden  Spor 
af  Konvulsioner  eller  Delirier. 

Denne  Sygehistorie  frembyder  ikke  &a  Punkter  af  In- 
teresse. Sygdommens  Opstaaen  maa  vistnok  dateres,  som 
Patienten  selv  angav,  fra  Begyndelsen  af  1873;  der  kunde 
ikke  findes  nogen  Grund  til  Formodning  om,  at  ban  i  læn- 
gere Tid  bavde  gaaet  med  en  latent  Nephritisro:  enNepbritis, 
der  ikke  gav  subjektive  Symptomer;  ban  bavde  saaledes  ikke 
i  sin  Barndom  baft  Scarlatina,  Erysipelas  eller  anden  alvorlig 
Sygdom.  Paa  det  Tidspunkt,  Sygdommen  optraadte,  befandt 
han  sig  som  Elev  paa  en  Folkebejskole,  hvor  der  dengang 
ikke  herskede  eller  nogensinde  havde  været  nogen  epidemisk 
Sygdom.  Den  begyndte  akut  med  Febrilia,  og  under  disse 
flyttedes  ban  hjem  til  Faderens  Gaard,  hvor  han  efter  nogle 
Dages  Forløb  tilsyneladende  var  rask.  Om  Urinens  Forbold 
paa  dette  Tidspunkt  huskede  han  kun,  at  den  havde  været 
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meget  merk,  rød;  men  hvorlænge  dette  havde  varet,  vidste 
han  ikke,  ligesaa  lidt  som  ban  vidste  Besked  om  UrineringeDs 
Hyppighed  og  Urinens  Mængde.  Åf  Journalen  ses  det  tyde- 
ligt, at  han  hele  Åaret  inden  sin  Indlæggelse  paa  Hospitalet 
har  gaaet  med  sin  Ålbuminuri,  der  af  og  til  har  givet  Symp- 
tomer under  Form  af  Mathed  og  Træthed,  Ulyst  til  Arbejdet, 
af  og  til  Hovedpine,  Dasighed,  lette  Fordøjelsesforstyrrelser 
og  lidt  hyppig  Urinering;  den  behandlende  Læge  synes  lige- 
saa  lidt  at  have  opfattet  Betydningen  af  disse  Symptomer 
som  at  have  erkjendt  Sygdommen  under  dens  akute  Be- 
gyndelse. 

Ved  hans  Optagelse  paa  Kommunehospitalet  konstate- 
redes strax  hans  Lidelse  som  en  Nyrebetændelse,  og  den 
mikroskopiske  Undersegelse  viste  os  dens  betydelige,  alvorlige 
Karakter  og  Udbredelse  i  den  Mængde  af  Cylindre  af  næsten 
alle  Former,  der  fandtes  i  den  stærkt  æggehvideholdige  Urin. 

Under  næsten*  4  Ugers  Mælkediæt  rettede  Ålmenbefin- 
dendet  sig  godt,  de  subjektive  Symptomer  tabte  sig,  ødemerne 
svandt,  men  Urinens  Forhold  blev  uforandret,  kun  steg,  som 
det  var  at  vente,  Diuresen  ret  betydeligt.  Ikke  saasnart  var 
han  imidlertid  ophort  med  Kuren,  før  han  atter  sank  tilbage 
i  den  forrige  Tilstand;  han  fik  Ildebefindende,  Kvalme  og 
Madlede,  ødemerne  begyndte  atter  at  komme  frem,  og  Urin- 
mængden aftog  kjendeligt;  efter  3  Dages  Forlab  maatte  han 
igjen  gaa  tilbage  til  Mælkediæten.  I  den  følgende  VI 2  Maaned 
vexlede  hans  Tilstand  noget;  trods  Mælken  og  Hospitals- 
hygiejnen  syntes  der  af  og  til  at  komme  smaa  akute  Choc  i 
hans  Nyretændelse ,  der  gav  sig  tilkjende  ved  begyndende 
uræmiske  Symptomer,  Matbed,  Døsighed,  Kvalme,  undertiden 
Opkastning,  Stigning  af  ødemerne  og  Aftagen  i  Diuresen.  I 
Slutningen  af  November  fik  han  atter  et  af  disse  Anfald; 
metdens  derimod  de  forrige  efter  2—3  Dages  Forløb  svandt, 
steg  dette  hurtigt,  saa  at  han  efter  et  Par  Dage  laa  i  en 
fuldkommen  uræmisk  Tilstand  med  stærke  Kramper,  men, 
som  det  syntes,  med  uskadt  Sensorium;  den  følgende  Dag 
fik  han  et  stærkt  Angstanfald,  og  efter  dette  begyndte  hans 
Sindstilstand  at  blive  abnorm  under  Form  af  Uro,  Hallucina- 
tioner og  Delirier.  Kramperne  aftoge  i  de  følgende  Dage  og 
viste  sig  kun  som  fibrillære  konvulsiviske  Trækninger  i  An- 
sigtets Muskler,  men  Delirierne  tiltoge  og  stege  til  en  fuld- 
stændig Mani,  en  Mani,  hvortil  jeg  næsten  aldrig  har  set 
Mage  i  Henseende  til  Voldsomhed;  de  nefritiske  Symptomer 
traadte  i  Baggrunden,  kun  Ødemerne,  der  hele  Tiden  vare 
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tilstede  i  mere  eller  miDdre  Udstrækning,  gav  Tilfældet  et 
noget  andet  Billede  end  det  almindelige  hos  en  Maniacus. 

Den  fuldstændigt  forandrede  Sindsstemning,  Tabet  af 
Begreb  om  Tid  og  Sted,  den  uafbrudte  Bevægelsestrang,  den 
uafladelige  og  forvirrede  Talen,  Skrigen,  Baaben,  Syngen  og 
Udskjælden  var  ganske  som  man  ser  det  under  en  almindelig 
Mani;  ogsaa  Forløbet  var  det  samme;  efter  c.  3  Maaneders 
uforandrede  Bestaaen,  begyndte  der  en  Defervescens  af  Symp- 
tomerne; snart  gik  han  over  til  en  fuldstændig  rolig  Tilstand, 
hvori  han  felte  Mathed  og  Træthed,  var  noget  indesluttet  og 
tavs  med  lidt  deprimeret  Sindsstemning,  men  foravrigt  fuld- 
stændig klar. 

Det  er  navnlig  dette  Anfald  af  akut  Sindssygdom  under 
Forlabet  af  en  Nephritis,  der  forekommer  mig  at  være  saa 
interessant  og  tillige  saa  sjældent.  At  det  var  en  virkelig 
akut  Mani,  med  alle  Maniens  fuldstændigt  karakteristiske  Symp- 
tomer, Varighed  og  Forløb  og  ikke  den  sjældne  Form  af 
Uræmi,  der  betegnes  som  den  delirerende,  fremgaar  tydeligt 
af  Beskrivelsen;  den  optraadte  pludseligt  under  et  fuldt  ud- 
viklet Anfald  af  konvulsivisk  Uræmi.  Søger  man  imidlertid 
med  Traube,  og  nutildags  er  der  vel  ikke  Grund  til  at 
gjøre  Andet,  Grunden  til* Uræmiens  Opstaaen  i  en  Anæmi 
og  øåem  af  Hjærnen,  saa  er  Overgangen  fra  Uræmi  til  Mani 
ikke  saa  uforklarlig.  Sektioner  over  Individer,  der  ere  døde 
under  en  Mani,  giver  som  bekjendt  saa  godt  som  aldrig 
andre  Tegn  for  Hjærnens  Vedkommende  end  ødem ,  Stase  i 
Venerne  paa  Overfladen  og  Anæmi  af  Hjærnesubstansen,  altsaa 
ganske  de  samme,  som  findes  efter  Død  af  Uræmi;  at  der 
for  Maniens  Vedkommende  vistnok  endnu  er  et  Plus,  som 
Videnskaben  paa  dens  nuværende  Standpunkt  og  med  de 
nuværende  Hjælpemidler  til  Undersøgelsen  ikke  har  opdaget, 
er  sandsynligt;  Mikroskopien  har  endnu  ikke  kunnet  opdage 
noget  Abnormt  ved  Hjærnesubstansens  Celler,  og  vi  maa 
altsaa  foreløbigt  slaa  os  til  Taals  ved  det  makroskopiske 
Fund. , 

Naar  Dr.  Schoez^)  udleder  Sindssygdommen  under  For- 
løbet af  Morb.  Brigthii  som  afhængig  af  den  nefritiske  Beti- 
nitis,  kan  jeg  ikke  være  af  hans  Mening,  ikke  mindst  af 
den  Grund,  at  hos  vor  Patient  fandtes,  som  det  vil  ses  af 
Journalen,  ingen  øjenafiektion.  Han  mener,  at  der  paa  Grund 
af  Betiniten  dannes  forkerte  Billeder  paa  Nethinden;  disse 
tilføres  Hjærnen  som  falske  Data,  Intelligensen  bliver  derved 


^)  Berl.  klin.  Wochenscht   1876.   Nr.41. 
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forstyrret  og  Bevidsthedsindholdet  forfalskes.  Hallucinationerne 
skulde  altsaa  være  det  primære,  medens  Delirierne  blev  det 
sekundære.  Jeg  tror  ikke,  at  denne  Theori  kan  holde  Stik; 
Hallucinationer  og  Delirier  maa  vist  altid  opfattes  som  syge- 
lige Fænomener,  dannede  ved  en  forkert  Opfattelse  af  Sanse- 
indtryk i  den  syge  Hjærne.  Mod  Theorien  taler  jo  dog  ogsaa 
det  Faktum,  at  man  meget  hyppigt  finder  endog  udbredte 
Forandringer  i  øjengrunden  ved  Nephritis  uden  tilsvarende 
Synsforstyrrelse. 

Synes  nu  imidlertid  Overgangen  fra  Uræmi  til  Mani  med 
vore  nuværende  pathologisk-anatomiske  Begreber  forstaaelig, 
saa  er  imidlertid  den  sjældne  Forekomst  af  denne  Overgang 
mellem  to  saa  almindelige  Sygdomsfænomener  os  ikke  for- 
klarlig; thi  at  den  er  sjælden,  er  sikkert  nok,  og  man 
finder '  kun  faa  paalidelige  Beretninger  derom  i  Litteraturen. 
Griesinger  har  aldrig  selv  set  noget  Tilfælde  deraf,  men 
han  anfører,  at  Bayer^)  omtaler  nogle,  og  Friedreich^) 
meddeler,  at  Delaye  og  Foville  i  Hdtel  Dieu  blandt  Pa- 
tienter, der  lede  af  Forstyrrelser  i  Urinvejene  ofte  fandt  Til- 
fælde, hvor  Intelligensen  var  forstyrret.  Denne  Meddelelse  er 
imidlertid  saa  les  og  vag,  at  den  ikke  synes  mig  at  have 
nogen  Betydning.  Han  fortæller  ogsaa,  at  Clarus  hyppigt 
har  fundet  Sindsanomalier  i  Form  af  Melankoli  under  For- 
løbet af  Nyrebetændelsen.  Af  Hagens^)  4  meddelte  Tilfælde 
kan  maaske  det  ene  tages  med,  hvor  Patienten,  der  havde 
en  Nephritis,  fik  en  en  aktiv  Melankoli,  hvis  nærmeste  Åarsag 
rigtignok  synes  at  skyldes  religiøse  Skrupler  og  en  Vens 
pludselige  Sindssygdom.  Patienten  døde  nogle  Maaneder  efter 
under  Symptomer  paa  Uræmi.  I  det  andet  Tilfælde  synes 
det  at  have  været  en  delirerende  Uræmi,  og  i  de  2  resterende 
Tilfælde  fandtes  der  aldeles  ingen  Nephritis  men  vel  andre 
Lidelser  af  Nyrerne. 

Jolly^)  har  derimod  meddelt  et  vel  konstateret  Tilfælde, 
der  rigtignok  dog  angaar  en  akut  Nephritis.  En  ung  Pige 
fik  denne  Sygdom,  der  snart  optraadte  med  lette  uræmiske 
Symptomer.  Stemningen  begyndte  derefter  at  forandres ;  snart 
var  den  melankolsk,  karakteriseret  ved  Stupor  og  Sitofobi, 
snart  maniakalsk  med  stærk  Uro,  Forvirring  og  Bevægelses- 
trang;  efter  6  Ugers  Forløb  blev  hun  roligere,  men  vedblev 
dog  at  være  ængstelig  og  lidt  hallucineret  paa  Hørelsen; 

1)  Maladres  des  reins.    1839. 
»)  Op.  cit. 

>)  Berl.  klia.  WocheDschr.    1869. 
*)  Berl.  klin.  Wochenschr.    1873. 
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denne  Tilstand  tabte  sig  lidt  efter  lidt,  og  efter  11  Ugers 
Forlab  var  hun  fuldstændigt  helbredet  saavel  for  Sindssyg- 
dommen som  for  Nephriten.  Han  opfatter  Sindssygdommen 
8om  fuldstændigt  begrundet  i  Uræmien.  Som  ovenfor  anført 
er  Scholz  af  en  anden  Mening  med  Hensyn  til  Grunden 
til  Psykosen;  han  meddeler*)  et  Tilfælde,  hvor  en  ældre 
Mand,  der  uden  arvelig  Disposition  til  Sindssygdom,  kom 
under  Behandling  for  en  kronisk  Nephritis  med  stærke  ødemer, 
Ascites,  Hypertrofi  af  Cor  og  Betinitis  albumin.;  han  var  i 
en  meget  slet  Ernæringstilstand.  Otte  Dage  efter  Optagelsen 
i  Hospitalet  optraadte  der  pludseligt,  uden  Prodromer,  et 
maniakalsk  Anfald,  der  den  følgende  Dag  antog  Karakter  af 
Melankoli  eller  snarere  af  Delirium  tremens;  derpaa  kom  der 
mere  Ro,  under  hvilken  Hallucinationerne  syntes  at  tabe  sig, 
men  nu  optraadte  ISxe  Vandvidsforestillinger  med  Karakteren 
af  Forfølgelsesvanvid,  og  disse  holdt  sig  til  hans  Død,  34  Dage 
efter  Indlæggelsen.  Der  havde  aldeles  ikke  været  uræmiske 
Symptomer  og  ingen  Hallucinationer  paa  Hørelsen.  Sektionen 
gav  Hyperæmi  og  Fortykkelse  af  Pia,  friskt,  uklart  Exsudat 
paa  Konvexiteten,  ingen  Udvidning,  men  lidt  forøget  Vædske- 
mængde  i  Sideventriklerne. 

Dette  Tilfælde  ligner  jo  rigtignok  hverken  Jo  Hys  eller 
mit,  hverken  i  Henseende  til  Opstaaen  eller  Forløb,  idet  de 
forudgaaende  uræmiske  Symptomer  ganske  mangle,  og  Psy- 
kosen har  en  hel  anden  Karakter  ved  dens  mærkeligt  hurtige 
Overgang  fra  primær  til  sekundær  Form;  for  mig  synes  det 
snarere  efter  den  kliniske  Beskrivelse  at  maatte  opfattes  som 
et  svært  Tilfælde  af  Inanitionsdeliriet,  medens  Sektionsfundet, 
hvor  der  hverken  omtales  Anæmi  af  Substansen  eller  ødem, 
kun  giver  Tegn  paa  en  Meningitis  convexitatis.  Han  baserer 
imidlertid  paa  dette  Tilfælde  sin  Theori  om  Hallucinationerne 
som  det  primære  ved  denne  Form  af  Psykose,  en  Theori,  der 
vistnok  maa  kaldes  noget  dristig,  om  end  ret  sindrig. 

Med  Hensyn  til  det  senere  Forløb  af  vor  Potients  Syg- 
dom er  der  ikke  Meget  at  omtale;  hans  Nyrelidelse  gik  sin 
ustandselige  Gang,  og  det  er  kun  værd  at  lægge  Mærke  til, 
at  trods  de  ret  hyppige  Anfald  af  Uræmi,  som  han  havde  i 
Aarets  Løb,  optraadte  der  dog  aldrig  nogensomhelst  Liden 
af  Sensorium,  ikke  engang  lette  Delirier.  At  han,  der  tid- 
ligere var  glad  og  livlig,  efterat  Manien  var  overstaaet,  viste 
sig  mere  stille  og  indesluttet,  er  en  Forandring  af  Karakter 
og  Stemning,  man,  som  bekjendt,  ikke  saa  sjældent  træffer 
hos  Individer,  der  have  gjennemgaaet  en  akut  Sindssygdom. 

1)  Loc.  cit 
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Bidrag  til  den  kliniske  Vurdering  af  Eisadater 

og  Transsndater« 

EfterAd-RenssiTiibingen.  (Archiv  f.  klin.  Med.  24.  Bd.  6.H.  1880. 

Allg.  med.  Centr.-Zeit.   26.    1880.) 


Medens  man  i  tidligere  Decennier  lagde  megen  Vægt  paa 
den  kemiske  Analyse  af  Exsudater  og  Transsudater,  er  denne, 
idetmindste  saavidt  man  kan  skjanne  af  Litteraturen,  i  de 
senere  Åar  traadt  mere  i  Baggrunden.  Dette  er  saa  meget 
mere  paafaldende,  som  uden  Tvivl  Paracentesen  saavel  af 
Exsudater  som  af  Transsudater  nu  foretages  hyppigere  end 
tidligere  og  endog  fra  Hospitalerne  er  trængt  ud  i  den  pri- 
vate Praxis.  At  Opmærksomheden  under  denne  Behandling 
farst  og  fremmest  er  rettet  paa  Forandringerne  i  den  Syges 
Almenbefindende  og  paa  de  Symptomer,  som  den  objek- 
tive Undersagelse  af  Patienten  giver,  er  ganske  naturligt,  men 
dog  bar  man  vistnok  ved  Siden  af  de  makroskopiske  og 
mikroskopiske  Ejendommeligheder  ved  den  udtamte  Vædske 
tage  noget  mere  Hensyn  end  sædvanligt  sker  ogsaa  til  dens 
kemiske  Forhold.  Dette  vil  ikke  blot  kunne  give  mange 
Vink  med  Hensyn  til  selve  Sygdommes  Væsen,  men  i  et 
givet  Tilfælde  vil  man  i  de  enkelte  Stoffers  kvantitative  For- 
hold ofte  ogsaa  kunne  finde  et  Holdepunkt  for  Bedammelsen 
af  den  Syges  Ernæringstilstand  og  Sygdommens  sandsynlige 
Udgang. 

Forf.  har  sagt  nærmere  at  fremstille  nogle  af  disse 
Holdepunkter  for  Diagnosen  og  Prognosen,  som  kunne  vindes 
ved  den  kemiske  Undersagelse  af  den  udtamte  Vædske  og 
navnlig  af  den  Mængde  Æggehvide,  den  indeholder.  Hans 
Undersagelser  ere  anstillede  dels  paa  Prof.  Liebermeisters 
Elinik  i  Ttibingen,  dels  under  Prof.  Ziemssen  i  Munchen. 
Tiden  tillod  ham  vel  ikke  at  foretage  en  fuldstændig  Analyse, 
men  han  formener,  at  til  praktisk  Brug  vil  Bestemmelsen  af 
det  vigtigste  Stof,  Æggehviden,  være  tilstrækkelig.  Desuden 
har  han,  saavidt  han  saa  sig  istand  dertil,  benyttet  de  i  Litte- 
raturen godt  beskrevne  Tilfælde  siden  1840. 

Han  har  da  fundet,  som  det  fremgaar  af  hans  Tabeller, 
at  Æggehvidemængden  kan  være  meget  forskjellig  ikke  just 
eftersom  Exsudatet  eller  Transsudatet  stammer  fra  forskjellige 
Dele  af  Legemet,  men  i  Vædske  fra  samme  Hule.  Man  kan 
ordne  Analyserne  efter  Æggehvidemængden  i  2  Grupper,  ofte 
med  Overgange,  ofte  mere  eller  mindre  skarpt  sondrede,  som 
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med  Hensyn  til  Diagnosen  have  deres  Ånaloga  i  de  kliniske 
Kategorier  eftersom  Vædsken  hidrarer  fra  en  Betændelses- 
proces  eller  ikke,  er  et  Exsudat  eller  Tranasudat.  Konstante 
kvalitative  Forskjelligheder  lade  sig  ikke  opstille,  thiFibrin 
kan,  skjendt  man  tidligere  har  nægtet  det,  ogsaa  findes  eller 
dannes  i  Transsudater,  om  end  kun  i  ringere  Mængde,  og 
omvendt  mangler  Fibrin  aldeles  i  purulente  Vædsker  selv  om 
det  fra  ferst  af  har  været  tilstede  i  det  serose  Exsudat. 

Forf.  stiller  nu  de  Vædsker  sammen,  som  ere  tagne  fra 
samme  Lokalitet  og  behandler  i  4  Afsnit  Vædskerne  fra  de 
forskjellige  serese  Hinder  og  fra  det  under  Huden  liggende 
Bindevæv,  idet  han  dels  sammenligner  Forholdet  imellem  de 
to  anferte  Grupper  med  beherigt  Hensyn  til  Overgangs  form  er, 
dels  undersøger,  hvilken  Indflydelse  andre  Momenter  kunne 
have  paa  disse  Vædskers  Sammensætning.  Han  afhandler 
saaledes:  L  Vædsker  fra  Plevrahulen:  1)  Exsudater,  serese 
serofibrinese,  purulente,  2)  Transsudater.  Tillæg:  Vædsker 
fra  Hjærtesækken ;  H  Vædsker  fra  Bughulen;  HI  Vædsker  fra 
Huden  og  det  under  samme  liggende  Bindevæv;  IV  Vædsker 
fra  Centralnervesystemet  og  dets  omgivende  Hinder.  Vi  kunne 
her  ikke  gaa  ind  paa  Enkelthederne  men  kun  meddele  Be- 
sultaterne,  som  Forf.  sammenfatter  saaledes: 

1)  Med  Hensyn  til  Transsudaterne  bekræftes  den 
Schmidtske  Sætning,  at  Haarkarnettene  paa  forskjellige 
Steder  af  Legemet  levere  Vædske  af  forskjellig  Sammensætning, 
og  at  man  med  Hensyn  til  dens  Bigdom  paa  Ægge- 
hvide kan  opstille  enBække,  eftersom  den  er  taget 
fra  LuDgesækken,  Bughinden,  Bindevævet  under 
Huden  eller  Hjærnen. 

2)  Om  denne  Sætning  ogsaa  gjælder  for  rene  Exsu- 
dater, kan  endnu  ikke  afgjeres  med  Sikkerhed,  da  det  fore- 
Uggende  Materiale  er  for  uensartet;  dog  synes  det  ikke  at 
være  Tilfælde,  hvorimod  Alt,  hvad  der  hidtil  er  fremkommet, 
taler  for,  at  enhver  idiopathisk  Betændelse  af  lige 
Intensitet  uden  Hensyn  til  den  Del  af  Legemet, 
hvor  den  findes,  leverer  et  Exsudat,  der  inde- 
holder omtrent  samme  Mængde  af  Æggehvide. 

3)  Med  hej  Grad  af  Sandsynlighed  tor  opstilles  den 
Sætning,  at  iExsndaterne  stigerÆggehvidemængden 
med  Graden  af  Betændelsen. 

4)  Længst  nede  i  de  Bækker  af  Vædske,  der  opfattes 
som  Betændelsesprodukter,  findes  nogle  med  mindre  Ægge- 
hvide end  de  Exsudater,  der  stamme  fra  primære  Betændelser ; 
her  have  vi  at  gjare  enten  med  Trassudater,  til  hvilke  der 
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har  slattet  sig  en  Betændelsesproces,   eller  med  Exsudater 
hos  hydræmiske  Individer. 

5)  I  anden  Linie  afhænger  nemlig  Exsudaternes  saavel 
som  Transsudaternes  Sammensætning  af  Blodets  Beskaf- 
fenhed (endvidere  af  Transsudationens  Varighed  og  Blod- 
omldbets  Hastighed,  hvilke  Momenter  Forf.  dog  her  ikke 
nærmere  har  forfulgt). 

6)  Ofte  er  det  vanskeligt  at  afgjere,  om  en  Vædske 
skyldes  en  Betændelse  eller  ikke,  netop  fordi  den  kan  være 
en  Blandingsform,  og  af  denne  Grand  er  det  umuligt  med 
Tal  at  angive  en  almengyldig  Grænse  imellem  Exsudater  og 
Transsudater. 

7)  Dog  har  Forf.  ment  nok  at  kunne  opstille  to  Tal  for 
hver  Klasse,  om  man  vil  et  idealt  Minimum  for  de  rene 
Exsudater  og  et  idealt  Maximum  for  de  rene  Transsudater 
fra  de  forskjellige  Kapillærsystemer : 

Sædvanlig  er  Æggehvidemængden 

ved  Exsudater  ved  Transsudater 

starre  end  mindre  end 

i  Pleura                          40  25 

i  Peritoneum                   40  (45)  15  (—20) 

i  Huden                          40  10  (—15) 

i  Hjærnens  Hinder           ?  5  (—40) 

8)  Endelig  fremgaar  det  af  det  Udviklede,  at  den  kemiske 
Undersøgelse  af  den  ved  Paracentese  udtamte  Vædske  ofte 
ikke  blot  har  stor  Betydning  for  Diagnosen  men  undertiden 
ogsaa  for  Prognosen.  Navnlig  gjælder  dette  sidste  ved  gjen- 
tagne  Punkturer  af  samme  Individ,  hvor  man  kan  opstille 
den  Regel,  at  under  lige  Intensitet  af  Sygdomsprocessen  staar 
Prognosen  i  Forhold  til  Vædskens  Æggehvidemængde,  bliver 
gunstigere,  naar  denne  stiger,  forværres,  naar  den  falder. 

Forf.'s  Afhandling  illustreres  ved  en  Bække  Sygehistorier 
fra  Klinikerne  i  Tubingen  og  Mtinchen. 


BehaBdlingeii  af  BlødaiDger  i  IlriBblæreii. 

Efter  J.  Goaley.    (New-Tork  med.  record.   Febr.  21.    1880.) 


Forst  Og  fremmest  her  Patienten  naturligvis  overholde  alle 
de  Begler,  der  gjælde  ved  alle  profuse  Bledninger,  men  tillige 
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maa  Lægen  strax  fra  Begyndelsen  af  have  sin  Opmærksomhed 
henvendt  paa,  at  Blæren  ikke  bliver  for  stærkt  udspilet  af 
blodig  Urin.  Finder  man  Blæregmnden  naaende  op  mod 
Navlen,  indfares  et  Gamraikatheter ,  gjennem  hvilket  ud- 
tømmes V2  Pot  Urin,  hvorefter  indsprejtes  1  Pægl  Borax- 
opløsning  (1  :  100  &  1  :  50)  og  udtemmes  igjen  1  Pægl  af 
Blærens  Indhold,  og  paa  den  Maade  bliver  man  ved,  indtil 
den  udflydende  Vædske  næsten  er  blevet  farveles.  Eatbeteret 
bliver  liggende  inde,  og  hver  eller  hveranden  Time  udtemmes 
1  Pægl  Vædske,  indtil  Blæren  er  helt  tom;  kun  sjældent  vil 
det  blive  nødvendigt  at  lade  Eatbeteret  blive  liggende  læn- 
gere end  24  Timer.  Ofte  vil  denne  Drænage  være  istand  til 
at  standse  Blødningen,  navnlig  naar  Blærens  Muskulatur 
hurtigt  gjenvinder  sin  Eontraktilitet,  hvilket  befordres  ved 
svage,  kolde,  adstringerende  Indspriqtninger  (Garvesyre, 
Alun  o.  8.  V.)*  Ogsaa  Anvendelsen  af  Stikpiller  af  Is  i  Ende- 
tarmen vil  bidrage  til  at  standse  Blødningen.  Særligt  hvor 
der  iforvejen  har  været  Slappelse  af  Blæren,  kommer  Blød- 
ningen let  igjen,  hvorfor  man  strax  maa  være  betænkt  paa 
at  behandle  denne  Eomplikation. 

Hvor  Blødningen  optræder  under  Forløbet  af  en  Cystitis, 
plejer  den  ikke  at  være  særligt  stærk.  Faren  ligger  her  mest 
i  en  Forværrelse  af  Betændelsen.  Ogsaa  .her  gjælder  det  om 
ved  passende  Drænage  at  hindre  en  Ansamling  af  Urinen, 
og  samtidig  anvendes  styptiske  Indsprøjtninger,  og  indvortes 
de  forskjellige  hæmostatiske  Midler  (Secale  €orn..  Garvesyre, 
Kinin,  Klorjærn  o.  s.  v.). 

Naar  der  ved  Eathetrisationen  ikke  kommer  nogen  Vædske 
frem,  kan  Aarsagen  enten  være  den,  at  Eatheterrøret  er 
tilstoppet  af  et  lille  Eoagel,  eller  ogsaa  at  hele  Blæren  er 
opfyldt  af  Eoagler.  Den  første  Ulempe  kommer  man  let  ud 
over,  den  anden  derimod  kræver  stor  Omsigt  og  Forsigtighed 
ved  Behandlingen.  C  hopart  tilraader  at  bringe  Eoaglerne 
i  fintfordelt  Tilstand  ved  Hjælp  af  Varmtvandsindsprøjtninger, 
og  i  fornødent  Fald  samtidig  anvende  Aspiration  for  at  trække 
de  smaa  Eoagler  ud  gjennem  Eatbeteret;  denne  Behandlings- 
maade  har  ofte  givet  tilfredsstillende  Resultater.  Der  har 
imidlertid  ogsaa  rejst  sig  Stemmer  mod  Anvendelsen  af  Api- 
rationen,  idet  man  har  paastaæt,  at  Fjærnelsen  af  Eoaglerne 
skulde  give  Anledning  til  frisk  Blødning  dels  ved  f^ormind- 
skelsen  af  Trykket  i  Blæren  og  dels  derved,  at  de  fine  Throm- 
ber  trækkes  ud  af  de  aabne  Blodkarender,  ligesom  man 
ogsaa  har  gjort  gjældende,  at  Eoaglerne  i  og  for  sig  ere 
uskadelige  og  ville  i  Løbet  af  kort  Tid  opløses  og  afgaa  med 
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Urinen.  Disse  Indvendinger  tillægger  Forf.  imidlertid  ingen 
Betydning;  naar  Indsprejtningerne  og  Aspirationen  udfares 
paa  hensigtsmæssig  Maade,  kunne  de  ikke  gjere  Skade;  det^ 
som  i  de  omhandlede  Tilfælde  fremkalder  frisk  Bledning,  er 
den  altfor  hurtige  Udtømmelse  af  Blærens  Indhold,  og  det 
er  et  Moment,  som  enhver  duelig  Kirurg  maa  have  sin  Op- 
mærksomhed henvendt  paa.  Det  er  stridende  mod  alle  Begler 
at  lade  Patienten  ligge  med  Blæren  udspilet  af  Blod  og  pint 
af  de  voldsomste  Smerter,  indtil  Urinen  efter  24  Timers 
Forlab  har  oplast  Koaglerne.  At  der  i  saadanne  Tilfælde 
maa  anvendes  mekaniske  Midler  er  indlysende,  kun  maa  Ud- 
tammelsen  af  Blærens  Indhold,  som  sagt,  ske  meget  lang- 
somt, for  at  Bladningen  ikke  skal  fremkaldes  paany.  I  Til- 
fælde, hvor  Blæren  er  hel  opfyldt  af  Koagler,  saa  at  der  ikke 
flyder  Noget  ud  gjennem  det  blade  Katheter,  tilraader  Forf. 
at  anvende  et  Metalkatheter  af  det  starst  mulige  Kaliber; 
gjennem  dette  indsprajtes  50 — 70  Gram  varm  Boraxoplasning, 
hvorefter  Katheterets  Næb  bevæges  forsigtigt  frem  og  tilbage 
i  Blæren  for  at  bryde  Koaglerne  itu,  og  derefter  gjares  Aspi- 
ration enten  med  en  Sprajte  eller  med  en  Gummiballon. 
Man  bar  aldrig  forsage  at  fjærne  mere  end  100—120  Gram 
af  Blodkoagler  paa  engang  ved  Hjælp  af  Aspirationen.  Har 
man  derimod  med  flydende  Blod  at  gjare,  bar  man  fortsætte 
afvexlende  med  Indsprajtningerne  og  Udtammelserne,  indtil 
den  udflydende  Vædske  er  blevet  farvelas,  idet  man  sarger  for  ikke 
at  udtomme  mere,  end  man  har  indsprajtet,  saa  at  Blærens 
Indhold  ikke  formindses  i  nogen  væsentlig  Grad.  Derefter 
skal  man  hver  eller  hveranden  Time,  alt  efter  Tilfældets  Na- 
tur, udtamme  100—250  Gram ,  sjældent  mere,  indtil  Blæren 
er  helt  tamt.  Samtidig  gives  indvortes  Garvesyre  eller  et 
andet  lignende  Middel,  og  bagefter  udskylles  Blæren  med  en 
adstringerende  Oplåsning.  Denne  Behandlingsmaade  er  efter 
Forf.'s  Mening  ikke  blot  langt  sikrere  end  den  exspektative, 
men  udsætter  ogsaa  Blærevæggen  for  langt  mindre  Fare  end 
denne.  —  Til  Slutning  meddeler  Forf.  nogle  Tilfælde,  i  hvilke 
ældre  Kirurger  have  gjort  Stensnit  for  at  fjærne  starre  Mængder 
af  Koagler  fra  Blæren;  denne  heroiske  Fremgangsmaade  vil 
dog  næppe  nogensinde  være  forsvarlig;  i  det  Hajeste  kan  det 
være  rigtigt  at  anvende  en  Lithoklast  i  Tilfælde,  hvor  Koaglerne 
ere  for  faste  til  at  kunne  brydes  itu  med  Katheternæbbet. 
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llslrag  åf  Ætsmldler,  1  ém  |7««k«logl8ke  Prnii.  H.  Baker  (Boston 
m.  and  sur^.  jonm.  Avgast.  1878)  meddeler  sine  rige  Erfarioger  med 
Hensjn  til  Anvendelsen  af  stærke  Ætsmidler  paa  Portio  yaginalis  og 
Indsiden  af  Utems.  Han  fremhæver  med  Rette,  at  der  derved  kan 
fremkaldes  Ardannelser,  Stenoser  og  Atresier  af  Ost.  ezt.  og  Int.,  Inde- 
alatning  af  Nervetraade  i  Ardannelsen,  cjstøs  Degeneration  som  Følge 
af  Tilinkning  af  Kjertelmundingeme  o.  s.  v.  Anvendelsen  ai  de  stærke 
Ætsninger  bør  derfor  indskrænkes  betydeligt,  og  bagefter  bør  Tilfældet 
iagttages  omhyggeligt  at  Hensyn  til  eventuelle  Forsnævringer  og 
8ammenvozninger. 

(Wiener  med.  Wochenschr.    Nr.  7.     1880.) 


DtktisfaietB  kemiske  Egenskaker«  Prof.  Ladenbnrg  i  Kiel  har  for 
njlig  offentliggjort  (Bericbte  d.  deutsch.  chem.  Gesells.  13,  257.  Febr.  23. 
1880)  Resnltateme  af  en  Undersøgelse  af  Dnboisinet,  hvoraf  det  frem- 
gaar,  at  Dnboisinet  er  identisk  med  Hyoskyamlinet,  idet  de 
kemiske  Beaktioner  og  Formler  for  disse  2  Stoffer  have  vist  sig  at 
være  næsten  aldeles  overensstemmende.  Sknlde  dette  Resultat  bekræfte 
sig,  hvad  Ladenbnrgs  Avtoritet  i  dette  Spørgsmaal  i  høj  Grad  gjør 
sandsynligt,  tnrde  det  vel  være  et  stort  Spørgsmaal,  om  Dnboissinet  vil 
bevare  sin  nuværende  Plads  i  Materia  medica. 

(Ny  Pharm.  Tid.   Nr.  6.    1880.) 


Bekjendtgjørelser 


Ved  Kommunehospitalet  bliver  en  Plads  ledig  som  Læge- 
kandidat til  den  Iste  Maj.  Ansegninger  modtages  paa  For- 
standerens Kontor  indtil  den  27de  d.M. 

Den  Virksomhed  i  orthodædisk  Betning,  som  jeg  under 
Samvirken  med  afdede  Dr.  Jessen  har  udfoldet  i  henved 
25  Åar,  og  som  har  omfattet  3064  Tilfælde  af  forskjellige 
Bygsygdomme,  fortsættes  fremdeles  under  mit  Tilsyn  af  min 
Søn  J.  E.  Nyrvp  i  Forening  med  Hr.  Dr.  med.  MedeDreieh. 

CaMlllis  Nyrtp. 


Læge  søges. 


En  Kjøbstadslæge  paa  Sjælland  aeger  snarest  mulig  en 
Amanuensis  paa  kortere  eller  længere  Tid,  alt  som  Over- 
enskomst kan  opnaaes.  Nærmere  Underretning  faas  paa  Kgl. 
Frederiks  Hospital,  Stuen  N,  Nr.  3. 

Læge  Tilk.  Albrelhsen  flytter  i  Maj  til  Frederiksværk. 
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Ronneliy  Helsobrunns-  ocli  Badanstalt. 

Oppen  1  Joni— 1  September. 

FOratom  det  beromda  belMTåltnet^  som  efter  senaste  analj^ser  fort- 
farande  yisar  sig  yara  ett  af  de  starkaste  JeniTåUeii  i  Earopa,  erbjuder 
kuranstalten  utm&rkta  ftlål«  ocb  gjtl^bad,  varma  karbåd,  slUbad,  goda 
tiJt^obaé,  niedlkaineD(6ia  bad  ocb  flere  slags  dascher,  andra  naturliga  och 
konstgjorda  belsoTåtten  af  bttsta  beskaffenhet,  behandling  med  ^JukgjDUia' 
%Ui,  BiaMtge)  elektricitet  ocb  Waldenborgs  pneomatiska  apparat,  njtariUtadt 
Inbalatlonsram  med  llmpllga  apparater,  fifVensom  ett  fbr  Syerige  mildt 
klimat  och  jerof^relseyis  biUiga  lefnadskostnader  samt  fdrdelen  af  en 
stilla  behaglig  ezistens  i  en  af  Blekinges  yackraste  trakter. 

Ronnebykaren  bar  fdretradesyis  yisat  sig  yerksam  dels  mot  s&dana 
BJnkdomar,  som  blirrOra  af  eller  stå  i  sammanhang  med  blodbrist  och 
allmSn  syaghet  såsom  bleksot,  skrofler,  kronisk  mag-  och  tarmkatanr, 
f&rstoppning,  nerysyaghet,  lencorrhé,  blodningar,  bOrjande  ftggbyitssjnk- 
dom,  dels  ock  kroniska  muskel-  och  ledgångsinflammationer  (•gikt* 
och  areumatism'),  f&rlamning  och  kroniska  underlifsinflammationer. 

Tlllfålle  till  segling  och  fiske  åfrensom  till  utfårder  i  yagn  gifyes.  — 
God  musik  utfbres  af  en  dubbelqyartett  från  Kongl.  SOdra  Skanska 
Infanteriregimentets  musikcorps  under  hela  såsongen. 

Priser  och  Ofriga  yilkor  Sro  ofbråndrade. 

Medicinska  fttrfrågningar  besyaras  af  Brunnsintendenten,  Medlcine 
Doktor  SalamtD  leDScheD,  hvars  adress  till  den  15:de  Maj  KrUpsala, 
sedan  Ronneby. 

UtftJrligt  program,  innehåUande  knrtazan  och  andra  nødiga  npplys- 
ningar,  erhålLss  kostnadsfritt  firån  kamrer  OtiBgelatrSfli  (post-  och 
telegrafadress  Brnnnakantaret,  Raoiiaby),  hyilken  Kf^en  emottager  bestSll- 
ningar  af  rum,  badtimmar,  m.  m. 

Utfdrlig  beskrifhing  om  Ronneby  och  desa  omgifoingar  erhållea 
genom  bokhandeln. 

Ronneby  i  Mars  1880. 

StTrelsen. 

^@ifiiiii®b|  fiC ® II s <^ k r ui Gt tn • 

XJndertecknad,  som  i  14  ir  (1866—79)  yarit  Brunnsintendent  i 
Ronneby  och  numera  år,  i  egenskap  af  Proyinsiall&kare,  derstådes  bosatt, 
emottager  bestftllningar  af  rum  såySl  inom  som  utom  kOpingen  samt 
tillhandagår  brunns-  och  badgåster  med  nodig  Iftkareyård. 

Ronneby  i  Mars  1880. 

Oscar  Nejfber, 

Med.  Doktor  &  Chir.  Magister. 


C.  .Ash  &  Sons  Dental -Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Ålt  til  Tandlægefaget .  henhørende. 


c.  A.  Reitiela  Forlag.    Blaaoo  Lnnos  Kgl.  Hof-Bogtrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  SckléUnen  „UgentL  Oyersigt". 


188«. 


Ugen  fra  den  7  til  den  13  April. 


JV&IS. 


Fra  Kjdbenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  13  April  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

873  nye  Tilfælde. 


Fartoter. 


Kopper 

Skaalkopper 

MaBslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strabehoste  .  - 

Kighoste 

Faaresjge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus . 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  ...  - 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe . 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen 

Barselfeber      

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh    . 

Grippo 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse  ...... 

Akut  LedderhevmatiBme .  . 
Andre  Farsoter 


•  *  .  .  • 


lait  af  epidemiske  Sygdomme  . 


Gonorrhe 

Venerisk  Saar.  .  . 
Erhvervet  Syfilis  . 
Medfødt  Syfilis  .  . 

Fnat 

Drankergalskab  .  . 
Brændeviussygdom 


•  •  .  • 


Tilsammen  .  .  . 


U(«ikr.  t.  L»ger. 
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«  af  de  ovenfor  angivne  Srgdomme  anmeldt : 


Ekzem  2,  StomatitU  1  og  Scorbat  1  TilMde. 

;  klart  Vejr  med  avage,  østlige 


Samtlige  Dedefiild  i  Ugeo  til  den  13  April,  fordelte  efter 
Dedsaarsagei  og  Aldersklasser. 


I.    FwHter. 

Eopner 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssjge 

Stnibehoate 

Kighoate 

l^foid  Feber 

E^antbeinatiak  Tyfus .  ...-., 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe . 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfober 

Eoldfeber 

Grippe 

Aknt  Ledderhevmatiame 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  . 
n.    BMbrglftihvfr. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  Sjfilis 

BTsndevinsBVgdeni 

Drankergalskab 

FludseUg  Bed  af  Drik 

III.    Ktulllatlsaelie  Sjs^mbbc 

KierteUyge 

Akut  Hjærne vandsot 

Akut  Miliærtiiberkulese 

Lungesrindsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer    . 
Kræft 
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Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Skørbug 

Anæmi 

■ 

IT.    YoldMnne  Dødsttrsager. 

Fald  og  Xnusnlng 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Hændelser   .  .  .  . 

Selvmord 

Drab 

T.    DanielsnfeJI 

TI.    Måle  OrgaiiBygdtiiiiiie. 

HjaBmebetændelse 

Apoplexi 

EroniBke  HjaBrnesygdomme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  Mundklemmo  .  .  .  . 

Konvulsioner   .  .' 

Kroniske  Rygmarvssygdomme   .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Brystkatarrli,  akut  Bronkitis  .  .  .  . 
KapiUær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  BQærtesygdom 

Bughindebetændelse 

Tarmslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Blæresten      

Andre  kroniske  Underlivssygdomme 
Andre     Sygdomme     i    indvendige 

Organer 

« 

Til.    Sygiømoie  i  ée  ydre  Dele    .  .  . 

Till.    Andre  bypplge  Dedsaårstger. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smaabøm 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barsdfeber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
XJangiven  og  slet  specinceret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling 

Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fadsier,  Dadfadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  13  April.' 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  21 


Redigeret  af  Dr.  T.  liMe. 

IbAøMi  Didknfsion  i  det  medicinske  Selskab  om  Prostitations- 
spørg^maalet  i  Almindelighed  og  yisiUtionen  i  Særdeleshed.  Om  Faren 
Ted  de  •dyrisk-magnetiske*  Produktioner.  Ftiller:  Thjmol  anvendt 
mod  Forbrændinger.  Personne:  Ferram  dialysatam,  dets  Sammen- 
sætning og  Egenskaber.    Bekjendtgjørelser. 


IkfekMriøi  i  det  MeAdUke  Selskab  øn  Prestitutieu- 
spivgBiuudlet  i  ilBiiadeligkedl  eg  VisititieBen 

i  Sørdeleskedl. 

(Efter  det  sthenografiske  Belerat  fra  Mødet  i  det  medicinske  Selskab 

den  16de  Marts  1880  >). 


Dr.  med. Mourier  indledede  Diskussionen.  Naar  LovgiYerne 
sperge  Lægerne  om,  hvad  der  fra  det  Offentliges  Side  kan 
og  bor  gjeres  for  at  hindre  Udbredelsen  af  veneriske  Syg- 
domme, maa  efter  Talerens  Mening  et  paa  Betfærdighed  og 
Moralloven  grundet  Svar  blive:  Afskaf  saa  meget  som  muligt 
Usædelighed  og  Lesagtighed.  Hermed  er  Lægernes  politiske 
Forpligtelse  egentlig  til  Ende,  YiHe  Lægerne  nu  som  Stats- 
borgere, men  ingenlunde  som  Læger,  indlade  sig  paa  at  an- 
give en  Maade,  hvorpaa  dette  kåo  ske  og  bør  ske,  saa  bliver 
det:  ved  Sædelighedslove ,  ved  almindelige  uafhængige  Dom- 

^)  Idet  det  medicinske  Selskab  bar  tilsendt  os  dette  Referat  til  0£fent- 
liggjørelse,  har  det  anmodet  os  om  at  bemærke,  at  dette  er  sket 
efter  en  Opfordring  fra  de  Medlemmer,  som  have  deltaget  i  Dis- 
knasionen.  Det  har  tillige  ønsket  fremhævet,  at  Diskussionen  ikke 
maa  opfattes  som  en  egentlig  videnskabelig  Diskussion  af  Prostitu- 
tionsspørgsmaalet,  som  man  mente  var  adtømmende  ført  af  den 
medicinske  Presse,  og  hvortil  der  ej  kunde  være  tilstrækkelig  Tid 
i  et  Par  Aftentimer.  Red. 

4de  IUbUc«.  late  Bd. 
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stole,   Ted  Frikjendelse  eller  Straf,   de  samme  Midler,  som 
anvendes  ved  Indgreb  i  Ejendomsretten. 

Fhv.  Stiftslæge  Oiersing  vilde  efter  den  foregaaende 
Talers  indledende  Bemærkninger  om  Spergsmaalet  i  dets  Ål- 
mindelighed  særlig  opkaste  det  Spargsmaal:  hvorvidt  kan 
Visitation  af  offentlige  Kvinder  antages  at  have  Indflydelse 
paa  at  forebygge  Udbredelse  af  venerisk  Smitte?  Taleren  ind- 
rammede, at  han  ikke  havde  personlig  Erfaring  paa  dette 
Omraade,  men  fra  flere  erfarne  Læger  og  fornemlig  Syfilis- 
læger, ytrede  han,  fremkom  flere  og  flere  Udtalelser,  som  i 
haj  Orad  maatte  rokke  ved  den  gængse  Tro  paa  Visitationens 
Nytte  og  som  hos  Mange  endog  fremkaldte  den  ForestilUog, 
at  Smitten  fortrinsvis  udbredes  ved  visiterede  Kvinder,  som 
have  erholdt  rent  Sandhedspas.  Han  vilde  betragte  Visita- 
tionen i  Forhold  til  de  3  Hovedformer  af  venerisk  Sygdom: 
Med  Hensyn  til  Blennorrhagierne  synes  der  ikke  at 
være  nogen  Uenighed  om,  at  det  altid  er  meget  vanskeligt 
at  afgjare,  hvorvidt  Vaginalafsondringen,  især  hos  Skjager,  er 
istand  til  at  fremkalde  Oonorrhe  hos  Manden  eller  ikke, 
saameget  vanskeligere  som  spontant  opstaaede  lokale  Lidelser 
hos  sædelige  Kvinder,  ja  hos  smaa  Piger  kunne  have  samme 
Virkning.  Han  stattede  sig  til  et  Citat  af  Dr.  Jeanne  1,  der 
udtaler,  at  Dr.  Garins  Statistik  (Lyon  1867—69)  tilfulde 
bekræfter  Beviserne  fra  den  engelske  Statistik  fior  Uvirksom- 
beden af  sanitære  Forholdsregler  med  Hensyn  til  blennorrha- 
giske  Lidelser,  og  endvidere  tilfajer,  at  •Visitationerne  tabe- 
den  starste  Del  af  deres  Betydning  og  Nytte  ligeoverfor 
Blennorrhagierne«  med  andre  Ord,  siger  Taleren,  Visitationen 
kan  i  de  fleste  Tilfælde  ikke  give  nogen  Sikkerhed.  Dr. 
Mireur  gjer  opmærksom  paa,  at  de  ofientlige  Kvinder  kjende 
de  forskjelligste  Midler,  hvorved  de  vide  at  skufle  Lægen. 

Det  primære  Saar  afgiver  vel  et  sikrere  Felt,  men 
denne  Sikkerhed  maa  dog  ikke  sættes  for  hajt.  Skal  Visita- 
tionen her  give  nogensomhelst  Sikkerhed,  vil  den  kræve  megen 
Tid  og  Flid;  et  lille  Saar  i  en  folderig  Vagina  og  Ulcera- 
tioner  paa  CoUum  uteri  ere  ikke  lette  at  opdage,  navnlig 
naar  GoUum  befinder  sig  i  en  kronisk  Betændelse.  Taleren 
anfarte  efter  Dr.  Taylor  nogle  Udtalelser  af  Dr.  Aitken, 
at  idet  er  sjældent  at  Visitationen  hos  Kvinden  kan  kon- 
statere det  kontagiase,  det  sande  syfilitiske  Saar* ,  og  «ofl;e 
lader  det  syfilitiske  Saar  sig  ikke  opdage,  selv  ved  den  om- 
hyggeligste Undersagelse  med  Specnlumo,  og  af  Dr. Simon, 
som  siger:  »Tilstanden  i  de  Partier,  hvorfra  som  oftest  den 
syfilitiske  Smitte  udbredes,   lader  sig  i  Almindelighed  ikke 
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kjende  ved  YisitatioQ,  som  anstilles  for  at  opdage  den*.  Om 
Visitationen  end  i  de  fleste  Tilfælde  maatte  kunne  gjere 
Nytte  med  Hensyn  til  det  primære  Saar^  er  der  dog  næppe 
Tvivl  om,  at  den  ofte  maa  skuffe  Lægen  og  bringe  ham  til 
at  give  en  urigtig  Attest,  dersom  han  ikke  tilføjer:  «saavidt 
det  kan  skjennes«,  men  hvor  bliver  saa  Sikkerheden  af? 

Den  konstitutionelle  Syfilis  frembyder  endnu  større 
Vanskeligheder,  navnlig  er  Visitationen  naturligvis  aldeles 
afmægtig  i  Tilfælde,  hvor  Sygdommen  ikke  frembyder  noget 
ydre  Tegn.  Miren r  skriver:  »en  syfilitisk  Kvinde  bliver  en 
vedvarende  Fare  og  en  sand  Kilde  til  Smitte,  selv  otu  hun 
ikke  viser  nogen  synlig  Læsion*  og  herom  ere  de  kompe- 
tenteste  Læger  enige  med  ham.  Blandt  franske  Læger,  der 
nære  samme  Anskuelse,  skal  Taleren  blot  citere  Lancereaux. 
Englænderen  H.  Lee  erklærer,  at  »Sekretionen  fra  syfilitiske 
Kvinder,  selv  om  deres  Slimhinder  ere  ubeskadigede,  er 
smittende«,  og  af  Morgan  anføres  et  Citat,  at  tden  største 
Mængde  syfilitiske  Saar  hos  Mænd  skyldes  ikke  Saar  men 
Å&ondringerne  hos  Kvinder  med  konstitutionel  Syfilis*.  Dr. 
Sperch,  Overlæge  ved  et  syfihtisk  Kvindehospital  i  Peters- 
borg, har  (ref.  i  Schmidts  Jahrb.  1877)  fremstillet  Grundene 
til,  at  Kontrolsystemet  ikke  gjør  den  forventede  Nytte  og 
adhæver  navnlig  den  «bekjendte»  Erfaring,  «at  de  syfilitiske 
Kvinder,  som  befinde  sig  i  det  kondylomatøse  Stadium,  o:  de 
2 — 3  første  Aar  efter  at  være  blevne  syfilitiske,  i  hvilken  Periode 
de  ofte  udskrives  som  « sunde*  og  vende  tilbage  til  deres 
Næringsvej,  ere  den  sædvanlige  og  sikre  Kilde  til  Smit- 
tens Udbredelse • .  Støttet  til  4  Aars  Statistik  siger  Dr.  S  p e  r  c  h, 
at  c.  85  pCt  af  de  hos  offentlige  Kvinder  smittede  Mænd 
ere  blevne  smittede  i  dette  Stadium.  Sperch  foreslaar  at 
dele  disse  Kvinder  i  Klasser  og  kun  lade  dem  have  Sam- 
kvem med  Mænd,  som  befinde  sig  i  samme  Stadium  af 
Syfilis.  Diday  i  Lyon  siger,  at  selv  de,  som  passe  Pigerne 
op,  naar  de  komme  ud  fra  Undersøgelsesbureauet,  paadrage 
sig  Sygdommen,  ofte  i  dens  værste  Skikkelse. 

Taleren  kommer  herefter  til  følgende  Resultat: 
1)  Med  Hensyn  til  Blennorrhagi  er  Visitation  af  offent-* 
lige  Kvinder  til  ingen  Nytte  men  skader  ved  at  give  en  be- 
dragerisk Garanti.  2)  Med  Hensyn  til  primære  Saar  kan 
Visitationen  opdage  de  fleste,  men  da  en  stor  Del  ikke  op- 
dages, giver  den  forsaavidt  ogsaa  en  bedragerisk  Garanti. 
3)  Med  Hensyn  til  konstitutionel  Syfllis  er  Visitationen  uden 
Njtte,  forsaavidt  som  denne  Form  af  Syfilis  altid  er  en  rig 
Kilde  til  Smitte,  selv  om  intet  lokalt  Onde  findes. 
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1  samme  Forhold  som  disse  Slatninger  ere  rigtige,  i 
samme  Forhold  bliver  Visitationen  en  urigtig  og  falsk  Grand 
at  opfere  nogen  hygiejnisk  Lov  paa  for  at  forebygge  Udbredelsen 
af  veneriske  Sygdomme. 

Dr.  med.  Bud  de  takkede  de  Herrer  fordi  de  havde  bragt 
Sagen  frem.  Prostitutionsspergsmaalet  var  meget  -omfattende 
og  kande  diskuteres  fra  mange  forskjellige  Synspunkter;  han 
mente,  at  nogle  af  Spargsmaalets  almindelige  Sider  barde 
fremdrages,  inden  andre  Kolleger  med  deres  særlige  Sagkund- 
skab behandlede  Sagens  mere  specielle  Sider.  Det  Synspunkt, 
det  her  kom  an  paa,  var  det  hygiejniske,  og  det  Spørgsmaal, 
der  forelaa  til  Forhandling  var,  hvorvidt  det  er  hensigtsmæs- 
sigt at  have  en  Ordning  af  Prostitutionen  og  hvorvidt  man 
derved  bliver  istand  til  at  hindre  Udbredelsen  af  Smitte  af 
veneriske  Sygdomme.  Men  ferst  enskede  han  at  fremhæve 
nogle  Momenter  overfor  de  to  foregaaende  Talere.  Det  var 
en  aldeles  fejl  Forudsætning,  Dr.  Mourier  gik  ud  fra,  naar 
han  mente,  at  Prostitutionen  var  en  Faktor  i  Samfundslivet, 
der  kunde  og  burde  ryddes  af  Vejen.  Den  var  med  Nød- 
vendighed fremgaaet  af  de  sociale  Forhold,  der  for  de  fleste 
Mænd  gjorde  det  umuligt  at  gifte  sig  fer  mange  Åar  efter 
Kjensmodenhedens  Indtrædelse.  Dette  Forhold  var  Prostitu- 
tionens sande  Åarsag,  og  den  vilde  vedblive  at  foreligge, 
hvorfor  Prostitutionen,  hvor  meget  man  end  kunde  beklage 
det,  var  en  nedvendig  Faktor  i  Samfundslivet,  der  ikke  lod 
sig  stryge.  Man  havde  til  forskjellige  Tider  og  Steder  grebet 
til  de  grusomste  Forholdsregler  for  at  udrydde  den,  men 
derved  kun  gjort  Skade  og  ingenlunde  naaet  Maalet,  hvorimod 
en  hensigtsmæssig  Ordning  af  Prostitutionen  afgiver  et  Værn 
for  det  Bedste  i  Samfundet,  for  Familien  og  Hjemmet  Hvis 
de  foregaaende  Taleres  Theorier  skulde  feres  igjennem,  vilde 
de  netop  fere  til  saadanne  Resultater  med  Hensyn  til  Sæde- 
ligheden, som  deres  Talsmænd  bebrejde  den  bestaaende  Til- 
stønd.  De  Herrer  havde  oftere  fremsat  en  anden  aldeles 
umotiveret  Paastand,  nemlig  at  Loven  af  1874  var  uret- 
færdig og  krænkende  for  Kvinden.  Om  nogen  Krænkelse  af 
Kjennenes  Ligestilling  kunde  der  efter  almindelig  Logiks 
Regler  dog  kun  være  Tale,  naar  Kvinden  var  underkastet 
Lovbestemmelser,  som  Manden  under  lige  Betingelser 
ikke  var  underkastet.  Loven  indeholder  imidlertid  kun  sær- 
lige Bestemmelser  for  de  Kvinder,  der  sege  Erhverv  ved 
Utugt,  og  da  ingen  Mand  vides  at  have  været  i  dette  Til- 
fælde, var  hin  Paastand  eo  ipso  fuldstændig  uholdbar.  Be- 
stemmelser,   der   her  stillede  Manden   paa  lige  Fod   med 
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Kyioden,  vilde  sigte  ud  i  den  blaa  Loft,  eftersom  de  ikke 
?ilde  have  Spor  af  Objekt.  Uretfærdig  Krænkelse  kunde  der 
saa  meget  mindre  være  Tale  om,  som  ingen  Kvinde  kan 
bUve  Skjege  uden  egen  Villie«  Om  der  end  kunde  gjares 
endnu  mere  end  der  bliver  gjort,  bliver  der  dog  fra  mange 
forskjellige  Sider  rakt  den  fattige  og  enestaaende  Kvinde  saa 
mangen  hjælpende  Haand  imede,  selv  efter  at  hun  har  gjort 
det  ferste  eller  flere  Skridt  paa  Lastens  Bane,  at  hup  kun, 
hvis  hun  med  egen  fri  Villie  skyder  den  hjælpende  Haand 
tilside  og  vil  have  Borgerskab  paa  at  drive  Erhverv  ved 
Utogt,  kan  blive  Skjege.  I  dette  Tilfælde  siger  Staten:  Jeg 
har  Ret  til  at  omgjærde  din  Næring  med  de  Bestemmelser, 
der  ere  nødvendige  af  Hensyn  til  det  almene  Vel.  Vilde 
man  absolut  theoretisere  sig  frem  til  en  Paastand  om  Kræn- 
kelse af  Kjennenes  Ligestilling,  saa  maatte  man  sige,  at 
denne  ramte  Mændene,  thi  disse  kunde  mod  deres  Villie 
komme  under  Forhold,  hvor  de  mod  deres  Villie  maatte  lade 
sig  visitere,  saaledes  naar  de  udskrives  til  Soldater. 

Taleren  vilde  dernæst  spørge  Dr.  Mourier,  om  han 
fastholdt  den  Statistik,  gjennem  hvilken  han  i  Ugeskr.  f.  L. 
4de  R.  I.  Nr.  11  var  kommen  til  det  Resultat,  at  veneriske 
Sygdomme  forekom  5—6  Gange  hyppigere  hos  offentlige  Skjager 
end  hos  hemmelige  Prostituerede  (Dr.  M.:  Ja!);  nu  viste  han 
som  tidligere  i  det  paagjældende  Nummer  af  Ugeskriftet  denne 
Statistiks  fuldstændige  Meningsløshed.  £ndelig  vilde  han 
spørge  fhv.  Stiftslæge  Oiersing,  om  han  fastholdt  det  hyp- 
pigt anvendte  Udtryk  i  •Maaned^bladet*,  at  man  i  Kolding, 
Viborg,  Fredericia  og  Korsør  har  »afskaffet  den  lovlige  Usæde- 
Ugbedsordning*  og  derved  opnaaet  glimrende  Resultater  (6.:  Jeg 
skal  svare,  naar  jeg  faar  Ordet).  Taleren  skulde  da  blot  minde 
om,  at  han  havde  søgt  at  fremdrage  Erfaringer  trindt  om 
ira,  som  alle  vise,  at  jo  mere  ukontrolleret  og  frit  Prostitu- 
tionen udvikler  sig,  desto  mere  udbreder  den  hemmelige  Pro- 
stitution sig  i  Samfundets  forskjellige  Lag,  desto  hyppigere 
blive  de  veneriske  Sygdomme  hos  de  prostituerede  Kvinder 
og  desto  mere  spredes  den  veneriske  Gift  over  Samfundet, 
som  glemmer  sin  Pligt  imod  dem  og  imod  sig  selv. 

Dr.  med.  Mourier  vilde  gjerne  indrømme  den  sidste 
Taler,  at  der  ikke  sker  Kvinderne  Uret,  og  endog  tilføje,  at 
der  sker  Mændene  Uret.  Naar  vi  have  Sædelighedslove,  som 
forbyde  Kvinden  under  Straf  at  være  usædelig,  saa  har  hun 
intet  at  klage  over,  naar  hun  straffes,  men  det  ér  en  uret- 
fierdig  Behandling  af  Mændene  at  lade  dem  slippe,  naar  de 
begaa  den  samme  Uret     Sin  af  den  foregaaende  Taler  an- 
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grebne  Statistik  fastholdt  han,  idet  han  vedblivende  paastod, 
at  man  inaatte  sammenligne  Sygdomstilfiaeldenes  Antal  med 
Antallet  af  de  Individer,  hos  hvem  de  findes. 

Fhv.  Stiftslæge  Giersi  ng  ansaa  det  for  uheldigt  at  komme 
ind  paa  Statistiken  i  en  efter  sin  Natur  kortvarig  Forhand- 
ling. Han  sluttede  sig  dog  ganske  til  Dr.  Mouriers  Maade 
at  regne  paa,  som  ingenlunde  var  enestaaendo.  Franske 
Læger,  deriblandt  Lecour  havde  baaret  sig  ad  paa  lignende 
Maade;  og  ban  kunde  ikke  gaa  ind  paa  en  Sammenstilling 
imellem  Personer,  af  hvilke  nogle  undersøgtes  100,  andre  kun 
1  Gang  om  Aaret.  Han  fastholdt,  hvad  han  havde  meddelt 
om  de  4  danske  Ejebstæder.  Ikke  blot  vare  Bordellerne  dér 
nemlig  blevne  afskaffede,  men  der  var  heller  ikke  bleven  ud- 
stedt Kort  til  nogen  Kvinde. 

Visiterende  Læge' ved  Politiet  Levinsohn  angreb  skarpt 
Dr.  Mouriers  tidligere  bererte  Statistik  og  fremhævede  i 
Overensstemmelse  med  Dr.  Bud  de  det  Urimelige  i  at  med- 
tage alle  de  opferte  Fruentimmer  ved  de  hemmelig  Prosti- 
tuerede og  derimod  ikke  ved  de  Offentlige  (Mourier:  Jeg 
har  taget  dem  alle  med).  Nej!  De  har  taget  et  Middeltal, 
424V2,  men  der  er  554  (Mourier:  De  har  fuldkommen  Bet 
og  jeg  har  Uret).  Dernæst  gjorde  Taleren  Dr.  Mourier  op- 
mærksom paa,  at  naar  ban  taler  om  den  forfærdelige  Masse 
af  Indlæggelser  i  Hospital,  burde  og  kunde  han  have  taget 
Hensyn  til,  hvad  disse  Indlæggelser  egentlig  betad;  mange 
af  dem  vare  for  lette  Exkoriationer  eller  andre  slet  ikke 
veneriske  Tilfælde  (Mourier:  Jeg  kjender  ikke  noget  herom); 
dette  burde  og  kunde  Dr.  M  o  u  r  i  e  r  have  kjendt  fra  Dr.  B  e  r  g  h  s 
Aarsberetninger  i  Hospitalstidende.  Hvor  mange  Gange  hvert 
af  de  554  Fruentimmer  var  visiteret,  var  naturligvis  for- 
skjelligt,  de  udskrives  og  indskrives,  men  ikke  ét  var  visi- 
teret kun  éngaog,  og  alle  havde  de  givet  deres  Bidrag  til 
Indlæggelserne  i  Hospitalet;  af  de  hemmelig  Prostituerede 
havde  langt  over  Halvdelen  kun  været  visiterede  engang  i 
Aarets  Lab. 

Dr.  Budde  fremhævede  Hgeledes  paany,  at  554  var  et 
bestemt  Tal,  der  havde  hverken  været  undersagt  en  Skjage 
mere  eller  mindre  i  Aarets  Lab,  men  netop  554.  Mouriers 
Beregning  vilde  fare  til,  at  naar  de  hemmelige  Skjager  slet 
ikke  bleve  undersagte,  vilde  man  faa  O  Sygdomstilfælde  for 
dem  altsaa  uendelig  mange  Gange  færre  end  for  de  offent- 
lige Skjagers  Vedkommende.  Taleren  havde  engang  anfart 
Tal,  som  opfyldte  de  Herrers  Fordringer.  >Maanedsbladet» 
havde  ganske  vist  misforstaaet  Maaden,   hvorpaa  disse  Tal 
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yare  fremkomne.  De  vare  nemlig  hentede  fra  Frankrig,  hvor 
man  efter  Julirevolutionen  efter  Indfarelsen  af  nye  Prostitu- 
tionsreglementer  o.  s.  v.  havde  attraperet  paa  engang  alle  dem 
af  den  hemmelige  Prostitution,  som  man  kunde  faa  fat  paa, 
og  undersøgte  dem.  Derved  fik  man  et  Tal  af  Sygdomstil- 
fælde, som  lod  sig  sammenligne  med  det  for  de  offentlige 
Skjegers  Vedkommende,  og  det  viste  sig  da,  at  Sygdoms- 
tilfældene  blandt  de  hemmelig  Prostituerede  vare  omtrent 
20  Gange  saa  mange  som  blandt  de  offentlige.  —  Hvad  de 
4  danske  Byer  angik  forekom  det  ham  ikke,  at  Gier  sin  g 
bavde  anført  noget  nyt,  det  var  klart,  at  Gi  er  sin  g  i  ethvert 
Fald  havde  brugt  et  forkert  Udtryk  ved  at  tale  om,  at 
Politimesteren  havde  « ophævet  den  lovlige  Usædeligheds- 
ordning*;  dette  kunde  kun  ske  ved  Rigsdagen  og  Begjeringen 
(Giersing:  Det  Udtryk  har  jeg  ikke  brugt,  jeg  har  støttet 
mig  til  Politimesteren  i  Fredericia,  der  har  erklæret,  at  han 
ikke  har  udstedt  noget  Kort,  siden  Bordellerne  bleve  afskaf- 
fede). Taleren  oplæste  dereft^er  af  Giersings  Afhandling 
en  Sætning,  hvori  det  hed,  at  « 4  af  vore  Byer  have  afskaffet 
den  lovlige  Usædelighedsordning*.  Dette  kunde  ikke  ske  ved 
en  Politimesters  Foranstaltning,  da  Tilstanden  hvilede  paa 
Loven  af  1874,  som  kun  den  lovgivende  Magt  kunde  op- 
hæve. Den  hele  Foranstaltning  i  disse  4  Byer  og  dens  Hen- 
sigtsmæssighed var  en  velbekjendt  Ting:  Levin  siger  i  et  i 
Stokholm  1873  udkommet  Skrift:  «Det  er  et  længst  kjendt 
Faktum,  at  kontrolleret  privat  Prostitution  passer  for  mindre 
temmelig  afsluttede  Samfund,  men  i  samme  Grad,  som  Sam- 
fundet voxer  ud  over  en  vis  Grænse  med  fri  Samfærdsel  til 
alle  Sider,  findes  der  kun  én  Tøjle  paa  den  udsvævende 
Liderlighed,  nemlig  lovlige,  vel  ordnede  Bordeller,  der  lettere 
kunne  overvaages  i  Detaillerne,  ved  Siden  af  en  kontrolleret 
privat  Prostitution.  Hr. Giersing  havde  villet  benytte  dette 
Punkt  til  at  vise,  at  Ophævelsen  af  Kontrollen  havde  vist 
sig  heldig,  men  Kontrollen  var  notorisk  ikke  ophævet  og  kunde 
som  sagt  ikke  ophæves  af  en  Politimester. 

Overlæge  Dr.  En  gelsted  havde,  uagtet  Agitationen  gjen- 
tagne  Gange  havde  citeret  ham,  hidtil  holdt  sig  tilbage,  fordi 
han  havde  troet,  at  Agitationen  imod  Loven  af  1874,  en 
Stemning,  der  var  tilført  fra  England,  vilde  som  saa  mange 
andre  forbigaaende  Stemninger  Ube  sig  lidt  efter  lidt,  naar 
man  ikke  rørte  ved  den.  Da  Sagen  nu  skulde  diskuteres 
faer  i  Selskabet,  vilde  han  dog  sige  sin  Mening  og  antog, 
at  han  havde  baade  en  Ret  og  ifølge  sin  Stilling  og  Virk- 
somhed en  Forpligtelse  hertil.     Han  vilde  ikke  indlade  sig 
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videre  paa  Agitationens  Statistik;  •  Ugeskrift  for  Ls^er*  og 
«HospitalstideDde»  havde  med  en  Dygtighed,  for  hvilken  baade 
Selskabet  og  Lægestanden  i  det  Hele  tnaatte  være  dem  tak- 
nemmelig, tilbagevist  denne  forkerte,  næsten  tendentiøse 
Statistik  (Her!  Her!).  Taleren  oplæste  af  •Hosp.-Tid.*  Nr.8 
the  Bew.  Mr.  Grants  Erklæringer  om  denne  Statistik  og 
bemærkede,  at  det  var  med  Bette,  at  aHospitalstidende* 
spurgte,  om  •  Maanedsbladet • ,  hvem  det  vel  er  om  Sand- 
heden og  ikke  blot  om  Agitationen  at  gjere,  vilde  være  saa 
loyalt  at  aftrykke  Mr.  Grant  s  Erklæring,  ligesom  den  en- 
gelske Antiprotektionist,  der  havde  søgt  Oplysningerne,  havde 
fremlagt  Erklæringen  for  Parlamentet,  Endnu  vilde  han 
blot  om  Statistiken  bemærke,  .at  Hr.  Giersing  i  sin  »grønne 
Bog«  bebrejdede  Taleren  at  være  kommet  til  et  urigtigt  Besnltat 
med  Hensyn  til  Visitationernes  Betydning  (hvorom  ban  i  1877 
havde  sagt,  at  der  ved  regelmæssig  Visitation  af  løsagtige  Fruen- 
timmer er  opnaaet  en  meget  stor  (over  10  Gange)  Formindskelse 
af  veneriske  Affektioner)  og  beklager  «at  en  Mand,  som  paa 
dette  Omraade  staar  for  saa  Mange  med  Ufejlbarhedens 
Mærke,  kan  komme  til  en  saa  urigtig  og  vildledende  Kon- 
klusion«. Taleren  havde  aldrig  gjort  Fordring  paa  at  staa 
med  Ufejlbarhedens  Mærke.  Han  havde  kun  meddelt,  hvad 
han  havde  vidst  og  aldrig  forlangt,  at  man  skulde  tro  ham, 
naar  der  fra  et  fornuftigt  Standpunkt  kunde  gjøres  grundede 
Indvendinger  imod,  hvad  han  havde  sagt.  Agitationen  havde 
ikke  blot  misbrugt  Statistiken  men  ogsaa  fremstillet  Loven 
af  1874  saaledes,  at  den  næsten  ikke  kunde  undgaa  at  blive 
misforstaaet  af  de  Lægmænd,  for  hvilke  den  forklaredes,  idet 
der  var  bleven  brugt  forskjellige  Stikord  og  Talemaader, 
f.  Ex.  at  Loven  tilsigtede  at  sikre  Usædeligheden ,  og  Loven 
sammenlignedes  med  en  Lov  om  Slavehandelen.  Men  Loven 
handler  slet  ikke  om  Usædeligheden,  gaar  ikke  ud  .paa  at 
sikre  denne  eller  sikre  Nogen  derimod,  den  hedder:  «Lov  om 
Foranstaltninger  til  at  modarbejde  den  veneriske  Smittes  Ud- 
bredelse*. Taleren  gjennemgik  de  forskjellige  Paragrafer^) 
og  viste  derved,  at  §  1  og  2  vare  af  rent  human  Karakter 
og  at  §  3—8  gav  Anvisning  paa  en  human,  langsom  og  for- 
sigtig Fremgangsmaade  imod  de  Fruentimmer,  der  dreve 
Utugt  som  Erhverv.  Agitationen  havde  i  sin  Fremstilling 
sammenblandet  Fremgangsmaaden  i  fremmede  Lande  med 
den,   som  Loven  foreskrev.     Der  er  klaget  over,  at  Loven 


*)  Loven  findes  aftrykt  i  Ugretkr.  for  Læger.  Sdje  R.  XVIL  Bd.  8. 315. 

Red. 
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ikke  straffed«  løsagtige  Hænd,  men  dette  var  Noget,  der  ej  kunde 
ske  ved  en  Lov,  der  kun  handlede  om  Foranstaltninger  til 
at  modarbejde  den  veneriske  Smittes  Udbredelse.  Faa  dette 
Punkt  vare  Mændene  ikke  udelukkede;  flere  Gange  vare  las- 
agtige Mænd,  baade  fine  og  simple,  komne  til  Taleren  for 
fra  FoUtiet  at  begjære  Attest  for  ikke  at  udbrede  venerisk 
Smitte.  Som  bekjendt  undersøges  ogsaa  stadigt  enkelte 
Klasser  af  Mænd,  navnlig  Soldater  og  Ladegaardslemmer. 
Agitationen  havde  paastaaet,  at  Syfilis  udbredtes  ved  Læge- 
visitationer; den  havde  vel  været  forsigtig  nok  til  med  Be- 
stemthed kun  at  paastaa  det  om  Udlandet  og  erkjendt  ikke 
at  vide  Besked  med  Fremgangsmaaden  ved  Visitationen  hos 
os,  men  det  paagjældende  Selskabs  Medlemmer  og  Ukyndige, 
som  læste  Agitationens  Fremstilling,  vilde  næppe  tilstrækkelig 
skarpt  opfatte,  at  denne  Faastand  kun  gjaldt  fremmede  Lande. 
Det  vilde  have  været  heldigt,  om  Agitationen  imod  Loven 
havde  undladt  at  forbigaa  et  Moment,  der  er  af  umaadelig 
Vigtig  hedt  naar  der,  saaledes  som  her,  er  Tale  om  Udbredelse 
af  veneriske  Sygdomme.  Den  skulde  have  fremstillet  Føl- 
gerne af  Syfilis  og  hvem  der  især  kom  til  at  lide  ved  dens 
Udbredelse.  I  18^  havde  Taleren  i  »Ugeskr.  f.  Læger*  givet 
en  lille  Statistik  for  1  Aar,  da  han  var  Overlæge  ved  Alm. 
Hospital  og  havde  baade  de  indskrevne  og  ikke  indskrevne 
Skjøger  under  Behandling.  Af  Ikke-Indskrevne,  der  led  af 
lokale  Affektioner,  havde  16,6  pGt.  haft  under  3  Dages  Op- 
hold i  Hospitalet,  medens  Forholdet  for  de  Indskrevnes  Ved- 
kommende var  54,1  pCt.;  dernæst  af  de  Indskrevne  havde 
5,9  pCt,  af  de  Ikke-Indskrevne  47,8  pGt  konstitutionel  Syfilis. 
Endelig  burde  Agitationen  have  fremstillet  Følgerne  af  Syg- 
dommens Udbredelse,  som  bestaa  ikke  blot  i,  at  mange  Men- 
nesker selv  paadrage  sig  en  frygtelig  Sygdom,  men  Mange 
blive  ad  forskjellig  Vej  Sygdommens  Ofre  uden  allermindste 
Skyld  fra  egen  Side  (Syfilis  insons).  Var  dette  bleven  klart 
fremstillet,  saa  kunde  Agitationens  Fublikum  bedre  have 
forstaaet  Sygdommens  Betydning  ^g  Grunden  til,  at  man 
træffer  Foranstaltninger  for  at  hindre  dens  Udbredelse.  Taleren 
var  ikke  langt  fra  at  mene,  at,  naar  man  ikke  blot  her  men 
ogsaa  i  andre  Lande  havde  en  hensigtsmæssig  Lovgivning  i 
denne  Retning,  vilde  man  med  Hensyn  til  Syfilis  kunne 
opnaa  et  lignende  Resultat,  som  man  ved  internationale  For- 
anstaltninger havde  opnaaet  ligeoverfor  Spedalskhed.  Men 
England  gjorde  Alt  for  at  hindre  en  fornuftig  international 
Optræden  imod  Syfilis  og  vilde  paa  ingen  Maade  gjennemføre 
de  Foranstaltninger,   som   næsten  alle  andre  Nationer  ere 
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enige  om  at  gjennemføre;  derfor  udbredes  Syfilis  stadigt  fira 
England,  som  ved  sin  vidtstrakte  Handel  og  sine  Utlrige 
Matroser  er  Bærer  for  Smitten.  Af  de  to  Flaadestationer, 
der  fremvise  de  fleste  Tilfælde  af  Syfilis,  er  den  ene  i  Japan, 
den  anden  i  Liverpool. 

Naar  Agitationen  mod  Loven  betegnede  den  og  dens 
Udiøvere  som  inhamane  og  Uliberale,  da  fremgik  det  af  selve 
Loven,  at  den  ingenlunde  fortjener  denne  Beskyldning ,  da 
der  ifalge  den  skal  gaas  meget  langsomt  og  forsigtigt  frem,  og 
da  den  seger  at  hjælpe  Folk  til  Helbredelse.  Hvad  dens 
Udferere  angik,  havde  Dr.  Budde  paavist,  at  de  paa  ingen 
Maade  vare  inhumane,  hvad  Taleren  fuldstændigt  kunde  be- 
vidne; han  var  selv  Formand  for  en  Forening,  som  staar  i 
neje  Forbindelse  med  Politiet  og  som  har  til  Forraaal  at 
frelse  saa  mange  unge  Piger  som  muligt.  Man  talte  saa 
meget  om,  at  Englænderne  ere  liberale  og  ikke  ville  taale 
slige  Foranstaltninger.  I  Amerika,  som  har  endnu  starre 
Fribed,  var  Stemningen  imidlertid  en  anden.  For  tre  Åar 
siden  havde  Taleren  paa  den  internationale  Kongres  i  Fila- 
delfia  givet  Meddelelse  om  den  hos  os  bestaaende  Lov  og 
vort  Reglement  for  Prostitutionen,  hvorom  alle  de  tilstede- 
værende Læger  ytrede  sig  med  Bifald,  og  der  fremkom  For- 
slag om  Dannelsen  af  en  international  Forening  for  at  faa 
alle  Lande  til  at  forene  sig  om  Indførelse  af  disse  Foran- 
staltninger. Kun  fra  en  enkelt  Side  mødte  der  Opposition, 
det  var  en  spæd  Bøst  langt  tilbage  i  Avditoriet;  den  viste 
sig  at  komme  fra  to  unge  Damer,  som,  da  de  opfordredes 
til  at  gjentage  deres  Indvendinger,  netop  fremsatte  de  samme 
Indvendinger,  som  nu  fremkom  fra  Agitationen,  og  ende- 
vendte hans  Statistik,  som  han  havde  opslaaet  paa  en  Tavle. 
Folk  lo  imidlertid  deraf,  og  dermed  var  det  forbi.  Naar 
Taleren  sluttelig  skulde  sammenfatte  sin  Mening  om  Agita- 
tionen imod  Loven  af  1874,  da  maatte  han  betegne  den  som 
en  løs  Agitation,  der  har  anvendt  Midier,  som  ikke  synes  at 
kunne  billiges,  anvendt  en  Statistik,  som  ikke  er  virkelig 
Statistik,  anvendt  en  Fremstilling  af  Loven,  der  med  Benyt- 
telse af  Stikord  ikke  let  kan  have  andet  Resultat,  end  at  den 
maa  misforstaas  af  Læsere  og  Tilhørere,  en  Fremstilling,  som 
vel  kan  samle  mange  Deltagere  i  Agitationen,  men  ikke  kan 
bidrage  til  at  klare  Lovens  Forstaaelse  og  navnlig  ikke  gjøre 
det  indlysende,  hvad  det  er,  Loven  sigter  til,  at  den  sigter 
til  at  forebygge  alle  de  sørgelige  Følger,  som  de  veneriske 
Sygdomme  fremkalde  for  Individet  og  for  hele  Samfundet. 
Dersom  Taleren  vilde  være  meget  skarp,  kunde  han  sige,  at 


323 


han  ikke  sa&  DOgen  stor  Forekjel  paa  den  Agitation,  hvorom 
her  var  Tale,  og  den,  der  benyttes  af  Socialister  og  Kom- 
mnnarder.  Under  et  Ophold  i  Paris  efter  Kommunens  Op- 
hor var  det  blevet  sagt  Taleren,  at  noget  af  det  første, 
Kommunarderne  havde  kastet  sig  over,  da  de  fik  Magten,  var 
at  opbrænde  Registrene  over  de  offentlige  Fraentimmer.  ^  Der- 
som det  virkelig  havde  været  Alvor  med  denne  Agitation, 
skulde  den  ikke  have  optaget  et  Stikord,  baaret  hertil  fra 
England,  men  have  talt  i  rette  Tid,  da  Loven  blev  for- 
beredt og  forhandlet.  Taleren  kunde  fira  sit  Standpunkt  ikke 
finde  det  rigtigt,  at  Selskabet  indlod  sig  paa  at  diskutere 
om  Agitationen  eller  dens  endevendte  Statistik,  men  det 
forekom  ham  mere  værdigt  og  passende  for  Selskabet  at 
vedtage  en  Resolution,  hvorved  det  sluttede  sig  til  Loven  af 
1874  og  udtalte  sig  imod  Agitationen  (Hør!  Her!  Bravo!). 

Dr.  Mourier  troede  at  have  talt  i  Tide  men  ikke  at 
være  bleven  hart;  han  havde  skrevet  om  Sagen  i  1862  og 
senere  deltaget  i  Diskussion  paa  et  Lægemede  om  den.  Han 
ansaa  Prostitutionen  for  uretfærdig,  ja  for  ugudelig,  for  en 
Krænkelse  af  det  6te  Bud;  den  var  endvidere  efter  Taleréns 
Overbevisning  til  ingen  Nytte.  Vi  havde  gode  Love,  men 
det  var  urigtigt,  at  den  straffende  Myndighed  var  lagt  i  Ad- 
ministrationens Haand,  den  skulde  kun  ligge  hos  de  uaf- 
hængige almindelige  Domstole.  I  Anledning  af  den  af  Dr. 
Engelsted  dragne  Parallel  gav  han  et  smukt  lille  Billede  fra 
Socialisttiden,  i  hvilket  han  lod  Kongens  Benaadningsret, 
•den  smukkeste  Diamant  i  hans  Krone«,  glimre. 

Fhv.  Stiftslæge  Oiersing  fandt  Overlæge  Engelsteds 
idelig  gjentagne  Udtryk  « Agitation«  ikke  behageligt  og  unød- 
vendigt. Enten  Taleren  og  Meningsfæller  nu  vare  Agitatorer 
eller  ikke,  Dr.  Mourier  og  han  tragtede  ikke  efter  nogen 
Fordel  og  kæmpede  kun  for  Sagen,  fordi  de  havde  en  fast 
Overbevisning,  og  Andet  kunde  Modpartiet  heller  ikke  paa- 
beraabe  sig  (stærk  Modsigelse  fra  flere  Sider.  Engelsted: 
Jeg  har  brugt  Udtrykket  »Agitation  imod  Loven«).  Forresten 
var  Agitation  efter  Talerens  Mening  i  og  for  sig  ikke  for- 
kastelig og  maatte  anvendes  af  Enhver,  der  vilde  sætte  noget 
igjennem.  Han  vilde  endnu  fremhæve,  at  Hygiejnen  vel  var 
en  meget  god  Ting,  men  Moralen  var  for  ham  vigtigere. 
En  Lov,  der  stred  imod  Ret  og  Sædelighed,  maatte  man  se 
at  faa  ud  af  Verden.  Loven  af  1874  var  umoralsk  og  aab- 
nede  Adgang  til  ustraffet  at  leve  usædeligt;  derfor  sige  Sol- 
daterne: hvad  gjør  det,  at  vi  gaa  til  Fruentimmer,  Kongen 
holder  jo  Fruentimmerne  til  os,  ligesom  Skjøgerne  i  England 
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sige:  Kalde  i  oa  usædelige?  vi  ere  DroDDingens  Piger,  Dron- 
fiingen  holder  os  til  Eder. 

Visiterende  Læge  Levinsohn  bemærkede  til  Dr. M o u r ie r, 
at  første  Gang  et  Fraentimmer  mader,  bliver  hun  vel  advaret 
af  Politiet,  men  de  følgende  Gange  afgjeres  Sagen  af  ErimiDal- 
og  Politiretten,  altsaa  af  uafhængige  Dommere. 

Fbv.  Stiflslæge  Giersing  havde  fra  en  Jurist,  at  Poli- 
tiet havde  Bet  til  at  indskrive  et  Fruentimmer,  naar  hun 
anden  Gang  var  demt  for  Usædelighed. 

Formanden  fremhævede,  at  Forhandlingens  Gjenstand 
nærmest  maatte  være,  om  Loven  af  1874  er  hensigtsmæssig 
til  at  forebygge  Udbredelse  af  venerisk  Smitte;  Selskabet 
maatte  holde  sig  til  Sagens  hygiejniske  Side  og  ikke  komme 
dybere  ind  paa  religiøse  og  moralske  Spergsmaal, 

Dr.  med.  E.  Hornemann  vilde  gjøre  gjældende,  at  det 
var  en  falsk  Paastand,  at  Hygiejnen  krænkede  Bet  og  Sæde- 
lighed, det  indlod  den  sig  aldrig  paa.  Den  fordrede  derimod, 
at  de  enkelte  Individer  skulde  ofre  ^ig,  naar  det  gjælder 
Samfundets  Vel,  den  fordrer,  at  de  Enkelte  skulle  holde  sis^ 
og  deres  Huse  renlige,  naar  Hensyn  til  Naboen  gjør  Krav 
derpaa,  og  med  samme  Bet  fordrer  den,  at  Skjøger  skulle 
visiteres,  da  det  gjælder  Samfundets  Vel.  Det  stred  imod 
Talerens  Fornuft,  og  vistnok  ogsaa  imod  den  sunde  Fornufl:, 
at  kalde  Fordringen  om  Visitationen  uretfærdig.  Hvad  Sagens 
moralske  Side  angik,  vilde  han  spøi^e  de  Hener,  der  havde 
henlevet  deres  Liv  i  landlig  Uskyldighed ,  omgivne  af  kyske 
Frøkener,  og  derfor  maaske  ikke  kjendte  meget  til  Verden, 
men  som  havde  vist,  at  de  havde  Fantasi  og  Følelse,  thi 
at  Sagen  var  rejst,  udsprang  ganske  vist  af  en  smuk  Følelse  — 
spørge  dem,  om  de  i  deres  Fantasi  havde  forestillet  sig,  hvor- 
ledes det  vilde  komme  til  at  se  ud,  naar  Loven  og  Kon- 
trollen afskaffedes,  uden  at  der  blev  sat  noget  Åndet  istedetfor. 
Der  vilde  indtræde  de  ulykkeligste  Forhold,  Usædelighed  vilde 
trænge  ind  i  alle  Familier,  saa  godt  som  daglig  vilde  man 
faa  at  høre  ikke  blot  om  Forførelse  mon  om  Voldtægt,  intet- 
steds vilde  man  kunne  være  sikker  mod  Syfilis,  ikke  en 
Tjenestepige  eller  Amme  vilde  man  kunne  tage  i  sin  Tjeneste 
uden  at  have  ladet  dem  visitere  o.  s.  v.  o.  s.  v.  Var  en  Lov, 
der  gik  ud  paa  at  forebygge  en  saadan  Tilstand,  umoralsk? 
eller  var  det  ikke  umoralsk  at  fordre  den  ophævet  og  give 
Usædeligheden  frit  Tejlen.  Friheden  bestod  ikke  i  TejTes- 
lashed  for  den  Enkelte,  men  Friheden  maatte  være  lov- 
bunden, det  var  den  nu,  og  saaledes  skulde  det  vedblive 
(Bravo!  Bravo!), 
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Fbv.  Stiftslæge  Giersing  bemærkede,  at  ban  og  baos 
Meningsfæller  ikke  vilde  bave  Loven  afskaffet  uden  at  bave 
Noget  at  sætte  istedet;  bvad  dette  var-,  var  endnu  ikke 
kommet  til  Disknssion,  og  ban  og  bans  Meningsfæller  kande 
ikke  i  øjeblikket  udvikle  det,  skjaodt  de  ganske  vist  bavde 
deres  Mening  om  Sagen;  de  ansaa  det  for  naturligt,  at  der 
ferst  blev  talt  derom,  naar  der  var  gjort  rent  Bord  (Nej! 
Nej!  tværtimod!!);  det,  der  skal  sættes  istedet  for  den  paa- 
gjældende  Lov,  kan  i  al  Fald  ikke  sættes  i  Kraft,  forinden 
den  er  afskaffet  (Stemmer:  Hvad  er  det?).  Ja  det  er  nemt 
nok  at  sperge,  bvad  det  er.  Han  skulde  dog  nævne  én  Ting, 
som  kunde  forbindre  Usædeligbed:  en  Lovbestemmelse,  saa- 
ledes  som  bos  Jederne,  om  at  enbver  Mand,  der  bar  be- 
svangret en  Kvinde,  skal  ægte  bende  elier  give  bende  en 
passende  Medgift.  Efter  bans  Overbevisning  udgik  Ondet 
fra  Mændene,  der  fristede  fettige,  nadlidende Kvinder  (Horne- 
mann: Det  er  ofte  Fruentimmerne  der  friste  Mændene!). 
Denne  Bemærkning  af  Hornemann  troede  Taleren  var 
urigtig. 

Dr.  E.  Hornemann  kjendte  mange  Exempler  paa,  at 
tinge  Mennesker  i  deres  Familier  vare  blevne  forfarte  af 
GTjenestepiger,  Åndre  forfarles  af  Kammerater  eller  i  drukken 
Tilstand,  derimod  kjendte  ban  intet  Exempel  paa,  at  noget 
ungt  Menneske  var  bleven  forfart  ved  paa  Gaden  at  træffe 
en  Skjage;  ved  at  komme  op  til  en  Skjage  og  se,  bvorledes 
bun  bor,  vilde  Mange  med  Modbydeligbed  vende  sig  bort. 

Prof.  Å.  G.  Dracbmann  frembævede,  at  man  ikke  maatte 
overse,  at  Prostitutionen  var  afbængig  af  Befolkningsforboldene. 
I  alle  de  gamle  Stater  i  Evropa  findes  Prostitution,  fordi  der 
er  Overbefolkning.  Vilde  man  udrydde  Prostitutionen,  maatte 
man  Cerst  og  fremmest  tilvejebringe  det  Forbold  i  Evropa, 
at  enbver  moden  Mand  og  Kvinde  kunde  gifbe  sig  og  for- 
sarge deres  Afkom,  men  dette  barte  vistnok  til  pia  desideria. 
Naar  Mændene  i  talrige  Samfundsklasser  ikke  kunde  gifte 
sig  far  i  en  Alder  af  35 — 40  Aar,  maatte  det  vel  anses  for 
umuligt,  at  disse  Klasser  i  deres  Helbed  vilde  leve  sædeligt 
saalænge,  og  den  samme  Betragtning  kunde  for  en  stor  Del 
anvendes  paa  Kvinderne.  I  de  lavere  Samfundsklasser  ind- 
gaas  Ægteskab  i  en  tidligere  Alder,  og  man  maatte  for 
Sædeligbeds  Skyld  anske  at  kunne  opmuntre  dertil,  men  saa 
indtraadte  Overbefolkning  og  Proletariat,  der  medfarte  enorme 
Kalamiteter.    I  dette  Forbold  laa  Prostitutionens  Kjærne.      ^ 

Dr.  med.  Mourier  mindede  om,  at  man  ligefra  Kristen- 
dommens Indfarelse  bavde  kjendt  Prostitutionen.  Taleren  var 
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enig  med  Hornemann  i,  at  man  bør  lyde  de  hygiejniske 
Loves  Fordringer,  men  Hygiejnen  maatte  ikke  fordre  Noget, 
som  var  umoralsk  eller  uretfærdigt.  Det  maatte  ogsaa  er- 
indres, at  man  i  Hygiejnen  saa  godt  som  Intet  véd;  de 
Eneste,  der  vide  Noget  i  denne  Retning,  vare  Englænderne, 
og  af  dem  kunde  man  lære  Noget,  blandt  Åndet,  at  Ingen 
skal  kunne  straffes  uden  efter  Lov  og  Dom.  Hygiejnen  skulde 
være  beskeden  og  erkjende,  at  vi  kun  vide  meget  lidt,  respek- 
tere Moral  og  Ret  og  ikke  proklamere  gudsfornægtende  og 
gudsbespottelige  Indretninger* 

Fhv.  Stiftslæge  Gier  sin  g  bemærkede,  at  vistnok  Ingen 
vilde  nægte,  at  Prostitutionen  er  en  nødvendig  Følge  af  Over- 
befolkning, men  den  lovbeskyttede  Prostitution  var  ingen 
nødvendig  Følge  af  Overbefolkning. 

Dr.  Bud  de  benstillede  at  standse  Diskussionen  om  det 
af  Drachmann  rejste  Spørgsmaal.  Af  hvilke  Grunde  Pro- 
stitutionen var  nødvendig,  det  vedkom  ikke  Hygiejnen,  denne 
kunde  gaa  ud  fra,  at  Prostitutionen  var  nødvendig,  og  spurgte 
derfor,  hvilken  Stilling  Statsmagten  skal  indtage  overfor  den. 
Der  vilde  nu  snart  blive  forelagt  en  fiesolution,  og  det  gjaldt 
da  om,  at  det  stod  klart,  hvad  der  skulde  stemmes  om,  at 
der  kun  var  Tale  om  Sagens  hygiejniske  Side,  og  at  uved- 
kommende Momenter  ikke  burde  indblandes. 

Overlæge,  Dr.  Engelsted  stillede  nu  paa  Grundlag  af 
den  i  hans  forrige  Foredrag  fremsatte  Motivering  følgende 
Forslag  til  en  Resolution: 

Det  medicinske  Selskab  erkjender,  at  Prin- 
oipet  i  Loven  af  10de  April  1874  om  «Foranstalt- 
ninger  til  at  modarbejde  den  veneriske  Smittes 
Udbredelse*  er  hensigtsmæssigt,  retfærdigt  og 
humant,  idet  der  ved  den  kun  tilsigtes  Kontrol 
med  saadanne  Personer,  som  vitterligt  leve  af  at 
være  løsagtige  og  som  uden  saadan  Kontrol  maa 
være—  og  efter  foreliggende  Erfaringer  ere  — virk- 
somme Udbredere  af  den  veneriske  Smitte. 

Den  Agitation  mod  denne  Lov,  som  er  bleven 
indført  fra  England  og  sat  i  Scene  her  i  Landet 
ved  Dannelse  af  en  aForening  mod  Lovbeskyttelse 
for  Usædelighedn,  anser  det  medicinske  Selskab 
for  uforsvarlig,  fordi  Loven  ikke  tilsigter  nogen 
Lovbeskyttelse  mod  Usædelighed  og  fordi  de  Ind- 
vendinger, som  ere  gjorte  mod  Lovens  Virksom- 
*hed,  ere  fremkomne  ved  en  vildledende  Statistik 
og  udbredte  af  og  blandt  Personer,  som  mangle 
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den  Sagkundskab,  der  er  nødvendig  for  at  kunne 
bedømme  hvad  der  er  sandt  og. hvad  der  er  usandt 
i  en  saadan  Statistik  (Bravo!  Brovo!). 

Prof. Drachmann  tvivlede  ikke  om,  at  man  vilde  kunne 
slutte  sig  til  den  første  Del  af  Forslaget,  men  fandt,  at  den 
sidste  Del  var  temmelig  nærgaaende;  han  foreslog  at  stemme 
over  hver  Afdeling  for  sig. 

Fhv.  Stiftslæge  Giersing  mindede  om,  at  hele  Spørgs- 
maalet  om  den  lovbeskyttede  Prostitution  var  meget  kompli- 
ceret og  vanskeligt,  og  henstillede,  om  alle  Tilstedeværende 
tiltroede  sig  saa  megen  Indsigt  deri,  at  de  kunde  stemme 
for  en  Udtalelse  som  den  foreslaaede. 

Formanden  udhævede  herimod,  at  Sagen  havde  været 
saa  længe  og  saa  grundigt  debatteret  i  den  medicinske  Presse, 
at  de  Tilstedeværende,  støttende  sig  til  den  forudgaaede 
Drøftelse  og  til  de  Oplysninger ,  der  under  Forhandlingen 
blev  givne  af  Mænd,  hvis  Sagkundskab  var  dem  bekjendt, 
maatto  kunde' ytre  deres  Mening  og  stemme. 

Dr.  med.  Mourier  foreslog  at  nedsætte  et  Udvalg  til 
Sagens  nærmere  Overvejelse  og  mindede  om,  at  Sandheden 
ligger  ikke  i  Mængdens  Afstemning,  men  i  det,  der  er 
aa&nbaret  os,  og  til  dette  skulde  vi  holde  os. 

Resultatet  af  den  derefter  foretagne  Afstemning  blev: 

1)  Dr.  med.  Mouriers  Forslag  om  Nedsættelse  af  en 
Komité  paa  5  Medlemmer,  der  skulde  indgive  Beretning 
til  det  medicinske  Selskab,  forkastedes  med  alle 
Stemmer  imod  2. 

2)  Prof.  Drachmanns  Forslag  om  delt  Afstemning  for- 
kastedes med  65  Stemmer  mod  14,  hvorefter 

3)  Overlæge,  Dr.  med.  Engelsteds  Forslag  vedtoges 
med  75  Stemmer  imod  5^). 


^)  Efter  det  medicinske  Selskabs  Protokol  skal  der  ved  Mødet  have 
Tæret  125  Medlemmer  tilstede  —  ikke  saaledes,  som  »Maaneds- 
bladet*  har  fortalt,  150—200.  Da  et  ikke  ringe  Antal  havde  Qærnet 
sig  inden  Afstemningen  fandt  Sted  bentmod  Kl.  11,  tvivle  vi  meget 
om,  at  ret  Mange  have  afholdt  sig  fra  at  stemme ,  saaledes  som 
•Maanedsbladet*  lader  det  faa  Udseende  af;  noget  specielt  Tal  paa 
de  Ikke-Stemmende  kan  imidlertid  ikke  prsesteres.  Af  de  5  Stemmer 
imod  Besolationen  havde  notorisk  den  ene,  og  mnlig  flere,  kun 
meget  liden  Sympathi  for  Agitationen  men  billigede  blot  ikke  Be- 
sohitionens  Fonn.  Bed. 
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On  Farei  Ted  de  odyrisk-nagietiske*  Prediktiøier. 

(Wieper  med.  Wochdiuehr.   Nr.8.    1880.) 


I  Anledning  af  de  Forestillinger  i  den  « dyriske  Magnetisme  •• 
som  den  bekjendte  •Magnetiser«  Hansen  har  givet  i  Wien, 
har  den  derværende  Folitidirekter  rettet  en  Forespørgsel  til 
det  medicinske  Fakultet  om,  hvorvidt  disse  Produktioner  ere 
farlige  for  de  derved  anvendte  « Medier*.  I  sin  Besvarelse  af 
denne  Forespørgsel  fremhæver  Fakultetet  først  den  Fard,  som 
er  forbundet  med  de  raa  Manipulationer  af  Halsen,  som 
Hansen  siges  at  foretage  paa  sine  Medier,  og  hvorved  ikke 
blot  Blodcirkulationen  i  Hjærnen  kan  blive  afbrudt  paa  en 
betænkelig  Maade  men  ogsaa  Læsioner  af  Nervestammerne, 
der  forløbe  sammen  med  Earstammerne,  kunne  blive  Følgen. 
Ogsaa  det  bekjendte  Forsøg  med  at  anbringe  Mediets  stive 
Legeme  mellem  2  Stole  og  saa  sætte  sig  derpaa,  betegnes 
som  et  brutalt  og  langtfra  altid  farefrit  Kunststykke.  Be- 
svarelsen gaar  derefter  over  til  at  drøfte  det  3dje  Spørgsmaal, 
hvorvidt  den  Bevidstløshed  elier  Stivkrampe,  som  Hansen 
siges  at  frembringe  hos  Medierne,  kan  drage  skadelige  Følger 
efter  sig.  Dette  Spørgsmaal  maa  ubetinget  besvares  be- 
kræftende. Selv  om  det  kun  drejer  sig  om  den  saakaldte 
hypnotiske  Tilstand,  o:  en  Forstyrrelse  af  Bevidstheden  og  en 
abnormt  forøget  Beflexirritabilitet,  fremkaldt  ved  psykisk  Inci- 
tation  og  mekanisk  Irritation  af  periferiske  Nervetraade,  kan 
Sagen  ingenlunde  kaldes  helt  ufarlig.  Betegnende  i  saa  Hen- 
seende er  det,  at  Prof.  Heidenhain  i  Breslau,  «om  har 
anstillet  ezperimentelle  Undersøgelser  over  Hypnotismen,  stærkt 
betoner,  at  den  abnormt  forøgede  Beflexirritabilitet  under 
denne  Tilstand  gjør  den  største  Forsigtighed  ved  Forsøgene 
nødvendig.  Det  er  derfor  indlysende,  at  en  Lægmand,  som 
savner  den  rette  fysiologiske  Forstaaelse  af  denne  Tilstand,  let 
vil  kunne  komme  til  at  gjøre  væsentlig  Skade  ved  den  Slags 
Forsøg. 

I  ethvert  Fald  fremkaldes  der  derved  abnorme  Tilstande, 
navnlig  Forstyrrelser  i  meget  vigtige  Nervefnilktioner,  om 
hvilke  man  endnu  ikke  véd,  til  hvilken  Grad  de  kunne  drives 
uden  Fare  for  Sundheden.  Heidenhain  har  ved  sine  Forsøg 
fundet,  at  den  forhøjede  Beflexirritabilitet  bos  hypnotiserede 
Individer  ingenlunde  taber  sig  helt  ved  Opvaagningen  men 
kan  holde  sig  lang  Tid,  Dage  og  maaske  Uger,  og  paa  samme 
Maade   er  det  at  befrygte,   at  der  kan  resultere  en  større 
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Labilitet  i  den  psykiske  Ligevægt.  Dertil  kommer,  iivad 
ogsaa  Heidenhain  har  fundet,  at  det  særligt  er  nervøse 
Individer,  som  let  bringes  i  en  hypnotisk  Tilstand,  det  er 
dem,  som  egne  sig  bedst  til  at  agere  »Medier«,  men  det  er 
selvfelgelig  ogsaa  dem,  for  hvem  denne  Idræt  er  mest  farlig, 
idet  de  ofte  bære  paa  en  Disposition  til  Sindssygdomme  og 
overhovedet  dybe  Lidelser  i  Nervesystemet,  en  Disposition, 
som  kan  gjare  sig  gjældende  ved  langt  svagere  Indvirkninger 
paa  Organismen.  Denne  Disposition  manifesterer  sig  langtfra 
altid  i  det  Ydre,  den  træffes  ikke  blot  hos  blege  og  gracile 
Individer  men  ogsaa  hos  kraftigt  og  robust  udseende  Men- 
nesker. Det  kan  derfor  ofte  være  vanskeligt  for  en  Læge  at 
afgjøre  i  det  enkelte  Tilfælde,  om  Vedkommende  kan  tage 
Skade  af  at  blive  bragt  i  den  hypnotiske  Tilstand,  men  i 
ethvert  Fald  er  det  umuligt  for  en  Lægmand,  der  maaske 
tilmed  ser  sit  Medium  for  ferste  Gang. 

løvrigt  bestaar  Faren  for  de  hypnotiserede  Individer  ikke 
alene  deri,  at  de  omtalte  Sinds-  og  Nervelidelser  kunne  blive 
Følgen,  men  man  kan  heller  ikke  udelukke  Muligheden  af, 
at  Døden  kan  indtræde  under  den  hypnotiske  Tilstand.  Det 
er  ganske  sikkert  ikke  saa  meget  selve  Hypnosen,  der  be- 
tinger Faren  som  Stivkrampen,  der  indtræder  under  denne 
Tilstand,  og  den  deraf  betingede  Hindring  af  Åandedrættet 
og  Svækkelse  af  Hjærtets  Virksomhed.  Den  naturlige  plud- 
selige Død  er  meget  ofte  betinget  af  en  Hjærteparalyse ,  der 
ikke  sjældent  indtræder  hos  tilsyneladende  sunde,  velnærede 
Individer  med  rigelig  Fedtafsætning  paa  Hjærtet  eller  Fedt- 
degeneration af  Hjærtekjødet,  og  det  er  da  i  Reglen  enten 
en  Overanstrængelse  eller  et  altfor  rigeligt  Maaltid,  som  af- 
giver Lejlighedsaarsagen  til  Hjærteparalysens  Udvikling.  Be- 
tænker man  nu  endvidere,  at  Bristninger  af  Blodkar  let  ind- 
træder hos  dertil  disponerede  Individer  ved  legemlige  Ån- 
strængelser,  vil  man  let  kunne  forstaa,  at  Hjærteparalyse  og 
Apoplexi  kan  indtræde  under  den  saakaldte  »Magnetiseren«, 
under  hvilken  Blodtrykket  stiger,  eller  i  ethvert  Fald  Kravene 
til  Hjærtets  Virksomhed  forøges. 

Fra  et  lægevidenskabeligt  Synspunkt  maa  det  derfor  be* 
stemt  tilraades  at  forbyde  de  omtalte  Forestillinger  i  den 
•dyriske  Magnetisme«,  og  det  saameget  mere,  som  Åvtori- 
teternes  Indvilligelse  i  slige  Produktioner  let  fremkalder  den 
Tro,  at  de  ikke  udsætte  •Medierne«  for  nogen  Fare,  og 
Mange  derved  forledes  til  at  forsøge  sig  som  Medier.  Dertil 
kommer  endelig  som  et  væsentligt  Moment,  at  Erfaringerne 
baade  fra  Middelalderen  og  den  nyere  Tid  vise,  at  saadanne 

Dgtakr.  f.  L«g«r.  i.  R.  1.  BdL  Nr.  21. 
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for  Lægfolk  ahyggelige  Fremstillinger  af  virkelige  eller  til- 
syneladende sygelige  Nervetilstande,  utvivlsomt  kunne  ave  en 
hejst  skadelig  Indydelse  paa  nervase  og  til  Sindslidelser 
disponerede  Individer;  man  har  endog  set  formelige  Epidemier 
af  visse  Sinds-  og  Nervesygdomme  udvikle  sig  af  denne 
Aarsag,  begunstiget  af  den  Omstændighed,  at  efterhaanden 
Flere  og  Flere  fele  sig  kaldede  til  at  udøve  denne  forkaste- 
lige Idræt. 


Thjmtl  an? enit  mod  ForbrmidlBger.  FÅ  1 1  e  r  (Deutsch.  med.  Wochensebr. 
41—42.  1879)  meddeler  eu  Kække  Iagttagelser,  der  vise,  at  Thymolet 
med  Held  kan  anvendes  ved  Saarbehandlingen ,  og  han  anbefaler  det 
særligt  for  saadanne  Tilfælde ,  ved  hvilke  Karbolsjren  ikke  taales. 
Fortrinlige  Resnltater  opnaaedes  ogsaa  ved  udbredte  Forbrændinger,  af 
hvilke  Forf.  i  sin  Egenskab  af  Lavslæge  havde  en  Del  at  behandle. 
Han  plejede  at  begynde  Behandlingen  med  et  varmt  Bad  og  en  Vask- 
ning  af  de  forbrændte  Steder  og  deres  Omgivelser  med  en  Thymolop- 
løsning  (1 :  1000)  under  samtidig  Anvendelse  af  Thymolspray.  Brand- 
blærerne bleve  skaanede.  Derefter  bleve  Patienterne  anbragte  i  Sengene 
saaledes,  at  de  brændte  Partier  saavidt  muligt  skaanedes  for  Tryk. 
Endelig  bleve  de  brændte  Partier  penslede  ved  Hjælp  af  en  blød  Pensel 
med  en  Opløsning  af  Thymol  i  Linolie  (1:100),  i  Begyndelsen  hver 
10de  Miput,  senere  sjældnere.  Thymololien  havde  en  paafaldende  smerte« 
stillende  Virkning,  og  Patienterne  forlangte  altid  selv  Penslingerne,  naar 
Olien  tørrede  ind,  og  Smerten  vendte  tilbage.  Indholdet  af  Blærerne 
blev  fordetmeste  resorberet;  naar  det  blev  uklart,  bleve  Blærerne  aab- 
nede  og  derefter  penslede  med  Thymololien  paa  samme  Maade  som  de 
øvrige  afficerede  Partier.  Ved  denne  Behandling  dannede  der  sig  af 
Epidermisresteme,  Sekretet  og  Thymololien  et  Overtræk,  som  ftirst 
faldt  af,  efterat  Saaret  derunder  var  helet.  Arrene  vare  fine,  glatte  og 
elastiske,  kun  besatte  med  knappenaalshovedstore  Knuder,  svarende  til 
Kjertelmundingeme.  Feberen  var  hos  saadanne  Patienter  i  Reglen  ikke 
stærk  og  fremkaldte  ikke  Delirier  eller  Fordøjelsesforstyrrelser.  Helings- 
processen medtog  3 — 4  Uger,  Mortaliteten  var  kun  ringe,  af  30  Syge 
døde  kun  2.  Forf.  giver  ingen  nærmere  Meddelelser  om  Læsionernes 
Udstrækning  i  de  enkelte  Tilfælde. 

(Wiener  med.  Wochenschr«  Nr.  6.    1880.) 


Ferram  dlBlysttom,  deis  Sanmensctnlng  eg  Egenskaber.  Ifølge  Per- 
sonne  (Jouru.  de  Pbarm.  et  d.  Chim.  S.  4.  T.  XXX.  pag.  832)  er 
Ferrum  dialysatum  ikke  et  rent  Jærntveilte  men  en  Modifikation, 
der  skjelner  sig  fra  dette  ved  sin  Uopløselighed  1  Syrer.  Fermm 
dialysatum  blev  opdaget  for  25  Aar  siden  i  Pelouze^s  Laboratorium  og 
anbefalet  paa  Grund  af  sin  kun  svagt  adstringerende  Smag.  Graham 
paaviste,  at  Ferr.  dial.  er  et  kolloidt  Stof.  Ved  Forsøg  blev  det  godt- 
gjort, at  Præparatet  er  fuldstændigt  uopløseligt  i  Mavesaften  og  som 
Følge  deraf  uvirksomt  som  Lægemiddel. 

(Centralbl.  f.  kl.  M.   1880.  Nr.  1.) 


Fgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SdileUien  „Ugentl.  Qyersigt''. 


18M. 


Ugen  fra  den  14  til  den  20  AprlL 


JValC. 


Fra  EjdbenhavDs  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  20  April  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

807  nye  Tilfælde. 
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Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strabehoste  .  ' 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Kxanthematisk  Tyihs •  * 

Blodgang • 

Asiatisk  Kolera  ...  - 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrbe ..... 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber * 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Gnppe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akat  Ledderheymatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrbe 

Yenerisk  Saar 

Erhvervet  S^ 
Medfødt  S] 
Fnat  .  . 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 
Uf eikr.  f.  LøftfT. 
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i'n,  Skibe  psa  Rheden  ero  af  do  ovenfor  augivne  Sy gJommo  smmoldt : 
Gaetrisk  Feber  1.  Btj'stliiitttrth  1  Lungobetøndolso  2,  GoDoirhe  5, 
venerisk  Saar  3  og  Funincoloso  2  TilfclcTo. 

Under  „andre  Fanoter"  oro  opferte  felgouJo  i  den  forlBbno  Ugo 
aumeldt«  Tilfælde:  ConjanctivitiB  4,  Zooa  3,  Funinkler  2,  Stonuttitu  2 
og  UrticBria  2  Tilfieldo. 
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Sauillige  Dødsfald  i  Ugen  tit  den  20  April,  Tordelte  etter 
DeiJsaarsagcr  og  Aldersklasser. 


I.  Farwln. 
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Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrlie 
Ansigts-  og  anden  Vandnirospii 
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Ondartet  Saarfebor 

Kotdfober 

Grippo 

Akut  Leddcrhevnmtisme  ■  ■  .  . 

Andre  Farsoter -  •  . 

Tilsammen 

II.  BlodforgfnDlngtr, 

Dyriske  tiiite 
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Brændevinssygdum . 
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Pludselig  Ded  af  Brik 

III.  K«ulllD(laDti1e  Sjgdtmnw. 

Sirtelsyge   ....     .- 
ut  Hjærnevaudiiot 

Akut  UilinrtuberkidnHe  .... 

LungcHTindsot' 

TuberkiUoBo  i  andre  Organer 
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Bekjendtgjørelser. 
Det  12^®  skandinaviske  Naturforskermøde  i  Stockholm 

Gjenoem  Kirke-  og^  Undenrisning^sministeriet  er  der  paa  Finanis- 
loven  for  1880—81  bevilget  4000  Kroner  til  RejsennderBtøttelBe  for 
Videnskabsmænd,  der  agte  at  deltage  i  oycnnævnte  Møde.  I  den  An- 
ledning opfordre  vi  de  Herrer,  som  ønske  at  nyde  godt  af  ovenstaaende 
Bevilling,  at  indsende  Andragende  derom,  forsynet  med  nøjBgtig  Adresse, 
inden  Udgangen  af  Maj  Maaned,  til  mednndertegnedo  C  ■•niMiUi% 
Generalsekretær  for  Danmark.  Det  bemærkes,  at  der  som  Betingelse 
for  Rejsennderstøttelserne  gjælde  samme  Bestemmelser,  som  oprindelig 
ere  gjorte  gjældende  for  Deltagelse  i  Natnrforskermødeme,  nemlig:  at 
Vedkommende  enten  har  bestaaet  en  højere  Ezamen  i  et  natorviden« 
skabeligt  eller  lægevidenskabeligt  Fag,  eller  vist  litterær  Virksomhed  i 
samme  Fag,  eller  beklædt  en  Stilling,  som  gjør  videnskabelige  For- 
dringer, ved  et  naturvidenskabeligt  Mosenm*  Rejsennderstøttelsen  agtes 
addelt  i  Portioner  å  100  Kroner. 

Den   danske   Bestyrelse   for   de   skandinaviske  Natnrforskermøder. 
Kjøbenhavn,  den  24de  April  1880, 

Steenstmp,  A.  Steen.  Jul.  Thomsen. 

Formand. 

Pannm.  E.  Hornemann. 

Gen.-8ekret. 


C.  Ash   &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

Læge  Tllh.  Albrethsen  flytter  i  Maj  til  Frederiksværk. 

Den   1ste  Maj   nedsætter  jeg  mig   som   prakt.  Læge  i 
Skjelby  pr.  Herlufmagle. 


Paa  C.  A.  Relliels  Forlag  er  udkommet : 

Lærebog  for  Jordemødre 

efter 

• 

Prof.  G.  E.  Levys  •  Udtog  af  Fedselsvidenskaben*. 

Omarbejdet  og  udgivet  af 
Dr.  A.  SUdfeldt^ 

Proftuor  yå  EjøbmharxM  Unlrønltet  og  Orerljsg«  rad  den  kgL  F«dMlMtifl«I«e. 

2den  Udgave.    (1880.) 
Pris:  4Kr.50ø. 
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Oe  aarligt  Br«iiikiire 

SaisMei  aabnes  og  IrøiJkireie  begynde  den  Iste  Juni 
og  vedvare  til  den  15de  Åvgast. 

KutiiieB  daglig  fra*El5^9. 

lulk  i  lafei  under  Hr.  Musikdirekter  EaMsø'i  Ledelse 
i  8  Uger. 

ladtegilBg  sker  og  Adgasgrii^n  låses  i  den  tidlige  Morgen- 
stund i  Entréen  til  Brandsalen,  senere  paa  Dagen  derimod 
paa  Brendapstaltens  Kontor, 

Et  rigt  NTalg  a(  høJtreaMmeidte  IlMnilfaBA)^  nemlig: 
Earlsbader-  og  Emservandene,  Vichy-,  Marienbader-,Tara8per-, 
Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacher-,  Homburger«,  Pyrmonter-  og 
Driburgervand ,  tU  staa  til  Afbé^yMelae  paa  leUWew,  som 
fyldes  hver  Morgen,  og  hvorfra  Vandene  udskjænkes  saalænge 
Branddrikningen  varer  under  omhyggeligt  vedligeholdt  Tryk 
og  Temperatur,  og  llgeldJea  rille  alle  ÅMitaHefts  tvrige  Hmit, 
••■  ku  haves  paa  niiker,  staa  til  kekigeligt  Udvalg  ag  N- 
skjøakiiig  I  Salea^  alle  imidlertid  dog  kun  paa  Abonnement 
for  mindst  en  Uge,  men  ikke  glas-  eller  flaskevis. 

VgeaNMeaeKtet  fer  TadleKe  pta  leh^Mere  ere: 

for  en  stor  Kw  å  6  Glas  og  derover  daglig  .  .  .  6  Er.  50  ø. 

for  en  lellenkar  k  hajst  4  Glas  daglig 5  -      »  - 

for  en  lille  iu  å  hajst  2  Glas  daglig 3  *   50  - 

•g  fer  Yai4eie  paa  Flasker  i 

for  ei  ster  Eu  å  6  Glas  og  derover  daglig  .  .  .  5  Er.  50  O. 

for  em  lelleBkor  å,  hejst  4  Glas  daglig 4  -      •  - 

og  for  e«  lille  lir  å  hajst  2  Glas  daglig   ....  2  -   50  - 

D'Hrr.  Læger  staar  den  kurmæssige  Brug  af  Sundheds- 
vandene  paa  Stedet  efter  eget  behageUgt  Udvalg  til  fri  Af- 
benyttelse og  ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d'Herrer 
aaben,  som  maatte  interessere  sig  for  Virksomheden,  og  ønske 
at  gjare  et  dybere  Indblik  i  dens  Væsen  og  Værd, ^ hvorom 
Inspektoren  paa  Stedet,  Hr.  Nørgaard,  gjerne  imadekommer 
med  al  ønskelig  Oplysning. 

Bestyrelsen  fer  Resenberg  BrtiiåBsttK  i  April  1880. 


c.  A.  ReltieU  Forlif.    Biueo  Loaot  K(l.  Hof-BofftrxkkezL 


^•beifaiTB.  1.  g.  Ii^  ISM. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  22, 


Redigeret  af  Dr.  T. 


IiAtM  t  M  7  ^  i  n  d :  Massagebebandling  i  Landlægepraxis.  Nye  Bøger« 
R.  T.  Jakseh:  Mælkens  Forhold  ander  Ictems.  Pilokarpiu  anvendt 
mod  Kløe  onder  Srangerskabet.    Bekjendtgjørelser. 


HhssagebehaifUiBg  i  LaiétegepraiiB. 

Meddelt  som  Disknssionaonuie  paa  den  øydTestojællandske  Lægekreds- 

forenings  Møde  i  Ringsted  den  29de  Febrnar  d.A. 

al  Læge  Mygind  i  Slagelse* 


M.  H.!  Disse  Meddelelser  ere  ikke  en  Frugt  af  særlige 
iheoretiske  Forstudier  eller  af  indbestede  Erfaringer  fra  Spe- 
cialisternes Kliniker.  Deres  Hensigt  er  derfor  ikke  at  levere 
værdifulde  Bidrag  til  Diagnostiken  af  Leddenes  og  de  hoslig- 
gende Vævs  Sygdomme  eller  nye  Vink  i  Betning  af  disse 
Sygdommes  Therapi.  Hellere  saa  jeg  dem  opfattede  som  et 
Udtryk  for  den  Erkjendelse,  at  Massagen  er  en  Behandlings- 
maade,  der  ikke  tar  savnes  i  de  udenfor  Kjøbenbavn  prakti- 
serende Lægers  Haand,  om  end  Hovedstaden  rummer  nok 
saa  mange  fremragende  og  udmærkede  Specialister,  der  bedst 
forstaa  at  ave  Methoden  til  dens  hejeste  Fuldkommenhed. 

I  de  ferste  Åar,  efterat  Massagen  ved  Metzger  var 
bleven  gjenindsat  paa  sin  velfortjente  Plads  i  den  kirurgiske 
Therapi  (kjendt  og  anvendt  har  den  jo  været  allerede  for 
henved  6000  Åar  siden  blandt  Kineserne)  i  de  ferste  Åar 
altsaa,  efterat  Metzgers  System  var  blevet  bekjendt  her  i 
Landet,  sendte  jeg  af  og  til  Patienter,  som  egnede  sig  for 
denne  Behandling,  til  Specialister  i  Kjabenhavn  og  blev  ved 

4d«  Bakke.  Itte  Bd. 
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Resultaterne  mindet  om,  hvor  ofte  jeg  i  de  foregaaende  Aar, 
inden  jeg  berte  Massagens  Værd  at  kjende,  behandlede  Syg- 
domstilfælde, hvor  den  vilde  have  været  mig  til  stor  Nytte, 
og  hvor  mange  af  disse  Tilfælde  der  ved  dens  Hjælp  vilde 
være  blevne  væsentligt  afkortede  i  deres  Forlob,  hvor  mange 
af  de  uhelbredede  der  mulig  vilde  have  været  fuldstændigt 
helbredede.  Jeg  tænker  her  navnlig  paa  Leddebetændelser, 
der  ikke  ere  komplicerede  med  Feber,  samt  hvor  Benenderne 
ikke  endnu  ere  mcdinddragne  under  Betændelsesprocessen ; 
paa  de  trods  fuldstændig  Reposition  efter  Luxationer  ofte  ind- 
trædende Falgesygdomme  som  Slaphed  i  Leddet  med  Til- 
bejelighed  til  Recidiver,  eller  Bindevævsfortykkelser  om  Leddet, 
hvorved  Mobiliteten  hindredes;  paa  Distorsioner,  Tenosyniter 
og  Hyperplasier  i  det  peritendineale  Væv,  paa  Myositer, 
Nevriter  med  de  heraf  betingede  Nevralgier  og  Paralyser  o.  s.  v. 

Massagens  Formaal  er  det,  som  bekjendt,  at  skaife  Be- 
tændelsesprodukter  i  Bløddelene  Qærnede  ved  Resorption 
gjennem  Lymfe-  og  Eapillærkarrene,  hvilket  Maal  man  da 
sager  naaet  dels  ved  mekanisk  Paavirkning  af  Betændelses- 
produkterne,  dels  ved  den  paa  de  nævnte  Kar  udavede  dyna- 
miske Virkning,  saavel  direkte  gjennem  de  vasamotoriske 
Nervers  som  reflektorisk  gjennem  de  sensitive  Nervegrenes 
mekaniske  Stimulation. 

Efter  Intensiteten  af  den  mekaniske  Paavirkning,  man 
holder  det  for  indiceret  at  udave,  falder  den  Metzerske 
Methodes  System  jo  i  4  Hovedafdelinger,  nemlig  i  Effleurage: 
en  let  og  langsom  Strygning  i  centripetal  Retning  med  den 
flade  Haand,  navnlig  anvendelig  ved  friske  og  heftigere  akute 
Tilfælde,  i  Massage  k  fri  etion,  der  er  en  stærkere  snart 
centripetal  snart  cirkulær  Gnidning  i  subakute  og  kroniske 
Betændelser  med  mere  organiseret  Produkt,  i  Pétrisage: 
en  Æltning  med  begge  Hænder  navnlig  af  angrebne  Muskler, 
og  i  Tapotement,  hvor  man  ligefrem  banker  med  hul, 
flad  eller  knyttet  Haand  for  at  paavirke  Nerverne  saavel 
stimulerende  som  deprimerende.  Jeg  tar  ikke  yderligere  op- 
holde Dem  med  Massagens  Teknik,  der  jo,  saavel  som  dens 
Indikationer,  Kontraindikationer  og  hele  Virkemaade,  vil  være 
Dem  bekjendt  af  Prof.  Drachmanns  Afhandlinger  i  Dgeskr. 
for  Læger  3djeR.  Bd.XVI  Nr.27  og  XVHI  Nr.l7,  af  Gott- 
liebs i  samme  Binds  Nr.  29,  af  Johnsens  i  Hospitals- 
tidende  for  1874  Nr.  49,  af  Berghman  og  Helledays  i 
Nord.  med.  Arkiv  Bd.  V  Nr.  7  og  af  Berghmans  i  samme 
Tidsskrifts  Bd.VII  Nr.l3. 

For  Massagens  Udavelse  i  Landprazis  kan  der  vel  stundom 
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være  Vanskeligheder  Dok.  F^erst  den,  at  kun  forsvindende 
faa  af  os  Landlæger  have  Lejlighed  til  at  gaa  i  Skole  hos 
Mestrene  i  Faget,  medens  det  vel  maa  indrømmes,  at  det 
stundom  kan  være  trangt  nok  at  se  sig  tvunget  ind  nnder 
den  Nødvendighed  uden  praktisk  Kjendskab  til  Methoden  at 
maatte  gribe  til  en  af  de  med  Tidens  Fremskridt  opdukkende 
operative  eller  andre  Behandlingsmaader,  hvis  Værd  vi  kun 
have  kunnet  bedømme  efter  Andres  Fremstilling.  Det  kan 
imidlertid  ikke  med  Rette  anvendes  paa  Massagebehandlingen, 
hvor  Hjælpemidlerne  haves  ved  Haanden,  og  hvis  Teknik  ikke 
frembyder  sterre  Vanskeligheder,  naar  vi  blot  have  sikret  os 
Indikationens  Berettigelse.  Jeg  for  mit  Vedkommende  har 
ikke  haft  andre  Læremestre  end  de  ovennævnte  Afhandlinger, 
men  saa  desuagtet  stor  Nytte  af  Massagen  alt  den  første 
CI&Dg«  j%  udøvede  den.  Det  var  ved  en  haardnakket  Ischias, 
der,  efterat  jeg  forgjæves  havde  anvendt  flere  andre  af  de 
almindelige  Behandlingsmaader,  nødsagede  mig  til  som  sidste 
Tilflugt  at  prøve  Massagen.  Og  denne  hævede  fuldstændigt 
paa  et  Par  Uger  Sygdommen  uden  Becidiv  indtil  nu,  det  er 
i  tre  Aar. 

Fremdeles  kan  der  ligge  Vanskeligheder  deri,  at  Patienten 
i  Landpraxis  bor  milevidt  borte  fra  os,  ikke  kan  komme  ofte 
nok  ind  til  os  og  ikke  hente  os  ud  til  sig.  Kunne  vi  da 
ejheller  skaffe  Patienten  anbragt  i  vor  umiddelbare  Nærhed, 
vil  det  d(^  i  Beglen  ikke  være  uoverkommeligt  at  lære  En  af 
Patientens  Omværende  Fremgangsmaaden  i  det  specielle  Til- 
fælde, medens  vi  selv  blot  nu  og  da  kontrollere  Udøvelsen 
og  dens  Virkninger. 

Massagen  er  ganske  vist  et  Slidarbejde  og  lægger  et 
noget  længere  Beslag  paa  Lægens  Tid  under  hver  enkelt 
Seance  end  ellers  et  almindeligt  Sygebesøg.  Dette  Sidste 
gjælder  imidlertid  ingenlunde  i  mindre  Grad  om  Thermome- 
trien  f.  Ex.,  og  hvor  let  det  nu  falder  os,  dagligt  at  omgaas 
med  den,  have  vi  Alle  sandet.  Angaaende  Slidarbejdet  vil 
jeg  blot  bemærke,  at  Massagen  fremfor  saa  mange  andre  af 
vore  opslidende  Hverv  oftest  bærer  sin  Len  i  sig  ved  sit 
hurtige  og  sikre  Resultat,  der  gjer  os  Arbejdet  let.  Har 
jeg  dvælet  lidt  længere  end  maaske  fornedent  ved  disse  Van- 
skeligheder, saa  er  Grunden  den,  at  jeg  ønskede  at  akcen- 
tuere,  at  de  kun  cre  Vanskeligheder,  ikke  virkelige  For- 
hindringer. 

Massagebehandhngens  store  Fordele  var  det  særligt 
min  Hensigt  idag  at  rekapitulere  for  Dem.  1)  Der  gives 
næppe  nogen  i  samme  Grad  different  Behandlingsmaade,  der 
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er  saa  farefri  for  Patienten  som  Massagen.  Den  fordrer  som 
Hjælpemiddel,  at  den  lidende  Legemsdel  skal  holdes  i  Funk- 
tion, hvorved  dels  2)  Funktionsevnen  vedligeholdes,  dels 
3)  Patienten  sættes  istand  til  at  varetage  sin  daglige  Dont 
og  4)  undgaar  det  trættende.  Almenbefindendet  deprimerende, 
rolige  Sengeleje,  hvilket  ofte  i  væsentlig  Orad  bidrager  til  at 
protrahere  Sygdommen.  Dernæst  bliver  5)  Massagens  Resultat 
i  Reglen  varigere  end  de  fleste  andre  Behandlingsmaaders  af 
den  Grund,  at  den  tilstræber  Helbredelsen  gjennem  en  varig 
Forandring  i  Cirkulationsforholdene  og  samtidigt  med  aktive 
og  passive  Bevægelser  af  den  lidende  Legemsdel,  hvorved  den 
efter  de  med  Immobilisation  forbundne  Behandlingsmaader 
jævnligt  ved  dennes  Opher  indtrædende '  Reaktion  med  reci- 
diverende Tendens  undgaas.  Fremdeles  bevirker  Massagen 
6)  oftest  Lindring  i  Smerterne  alt  under  elier  eft;er  den  første 
Seance,  hvorved  i  alt  Fald  Patientens  Mod  paa  og  TilUd  til 
Behandlingsmaaden  hurtigt  vindes.  Endelig  maa  det  7)  ikke 
undervurderes,  at  den  tvinger  os  ved  de  daglige  Manipula- 
tioner bedre  end  nogen  anden  Behandlingsmaade  til  stadigt 
at  forfølge  Diagnosens  Detailler  og  skærper  vor  Sans  for 
Nuancerne  mellem  Legemsdelens  normale  og  pathologiske 
Forhold. 

Jeg  vil  nu  tillade  mig  at  meddele  Dem  et  Par  Exempler 
paa,  hvorledes  jeg  selv  tuto,  cito  og  forholdsvis  jucunde  naaede 
mit  Maal  overfor  Sygdomme,  der  uden  den  ofte  protraheres 
i  Maaneds-  og  Aarevis. 

'  Den  28de  Decbr  1879.  Jens  Peter  Kristensen,  16  Aar  g\^ 
Tjenestedreng^  i  Blsdsin^e,  har  tidligere  yæret  sund  og  ikke  før  haft 
Leddeafféktioner  Igaar  Eftermiddags,  da  kan  kjørte  Hestene  for  en 
Tfldrskemaskine ,  sprang  den  Jærnlnrog,  der  beuester  Hammelen  til 
Bommen,  hyorred  denne  prellede  stærkt  tilbage  mod  hans  venstre  Knse, 
der  hovnede  op  og  blev  saa  ømt  og  smertefoldt,  at  han  maatte  søge 
Sengen,  og  da  Tilstanden  idag  er  uforandret,  blev  jeg  hentet  ud  tU  ham. 
Han  maa  ligge  aldeles  stille  paa  Ryggen,  da  ei^ver  BevægeJee  af 
den  vefistre  Underez.tremitet  volder  ham  Smerte,  og  klager  over  stik- 
kende Smerter  inde  i  Knaset  samt  Hedefomemmelse  her.  Der  er  ingen 
Feber,  Nattesøvnen  har  været  urolig,  Appetiten  er  ringe,  Afføringen  i 
Orden. 

Det  venstre  Kuøled  danner  en  betydelig,  stærkt  spændt  og  fluk- 
tueretade  Svulst,  hvorover  Huden  føles  hed,  medens  Jntegumenteme  for- 
øvrigt synes  sunde.  Den  nævnte  Svulst  falder  især  i  Øjnene  paa 
Siderne  af  begge  Ligg.  patell«  og  begrænses  saavel  opad  som  nedad 
af  Knækapslens  Insertion  paa  Extr.  inf.  femoris  Og  paa  Caput  tibiæ. 
Over  hele  Knæleddet  er  der  betydelig  Ømhed,  især  ved  Forsøg  paa  at 
bevæge  Leddet,  der  holdes  let  flekteret  og  kun  lader  sig  lidet  yderligere 
bøje.  Det  smerter  ham  i  Knæet  at  lade  det  venstre  Ben  hænge  nedad, 
og  han  kan  ikke  taale  at  støtte  paa  Foden.  Omfanget  af  venstre  Knæ 
tværs  over  Patellas  Midte  er  4  Otm.  større  end  paa  højre  Knæ. 
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Da  det  Tilde  fidde  mig  Tsnskeligt  at  tilse  ham  dagligt,  hvor  han 
laa,  lod  jeg  ham  tøre  herind  til  Bjen  og  instituerede  straz. 

Massage  af  venstre  Knæ  en  Gang  daglig, 
Leje  paa  Madrats  med  fast  Pude  nnder  Knæet 

Den  størke  Smerte  red  BegjndeJsen  af  Massagen  tog  idag  kjende- 
ligt  af  inden  dennes  Slutning. 

Den  24de.  Han  har  Tsaret  bedre  inat,  men  har  ringe  Appetit 
Svulsten  af  Knæleddet  er  idag  noget  mindre  spændt  og  øm,  Knæet  kan 
bøjes  noget  mere,  og  han  taaler  bedre  at  flytte  Benet  i  Sengen  samt 
at  lade  det  hænge  nedad  nnder  Massagen^  der  idag  smerter  ham  mindre 
end  igaar.    Han  har  ikke  Smerter  ved  roligt  Leje. 

Den  26de.  Nattesøvnen  rolig,  Appetiten  bedre,  Almenbefindendet 
fremdeles  godt.  Siden  igaar  er  Svulsten  i  Knæleddet  faldet  betydeligt 
og  Spændingen  stærkt  aftaget,  men  endnu  er  der  ringe  Fluktuation. 
Han  kan  rette  Knæet  nd  og  bøje  det  i  spids  Vinkel. 

Den  26de.  Svulsten  af  Leddet  er  aldeles  svnndet  tilligemed  Fluk- 
toationen,  venstre  Knæs  Form  er  ganske  som  højres.  Kun  er  han 
endnu  noget  øm  ved  stærkere  Bevægelser  i  Leddet. 

Han  staar  op  og  gaar  omkring  i  Stuen  med  Stok. 

Den  27de.  Fraregnet  at  Benet  fiøres  noget  stivt,  er  det  venstre 
Knæ  normalt.    Han  gaar  smertefri  om. 

Den  29de.  Idag  gik  han  med  ^k,  men  uden  at  halte  hen  til 
mig  i  mit  Hjem  Massagen  ophører. 

Den  80te.  Da  Tilstanden  nu  er  fhldstændigt  normal,  rejser  han 
imorgen  tilbage  i  flin  Tjeneste  og  gjenop tager  sit  Arbejde. 

Siden  har  han  arbejdet  rask  med  ved,  hvad  der  forefaldt  i  Gaarden, 
og  ikke  i  nogen  Henseende  følt  sig  hæmmet  af  Knæet 

Her  var  altsaa  en  frisk,  serøs  Synovit  hos  et  ungt 
IndiTid,  med  andre  Ord  et  af  Massagens  taknemmeligste 
Æmner.  Vi  saa  ogsaa  de  objektive  Tegn  svinde  efter  4  Seancer 
alene  under  Bragen  af  Massage,  og  inden  han  endnn  var  be- 
gyndt at  Bve  Benet,  medens  de  subjektive  alt  bedredes  efter 
den  1ste  og  vare  forsvundne  efter  den  6teSeanee.  Johnsen 
beretter  i  Hospitalstidende  for  1874  Nr.  49  og  for  1878 
Nn  7,  8,  9  og  10  om  7  Tilfælde  af  denne  Sygdom,  som  han 
har  behandlet  med  Massage,  hvoraf  1  helbrededes  efter  6  og 
1  efter  7  Seancer,  de  andre  efter  henholdsvis  12,  21,  36, 
38  og  47  Seancer,  Gottlieb  i  Ugeskr.  for  Læger  8dje  B. 
XVIII  Nr.  30  om  2  Tilfælde,  der  helbrededes  med  henholdsvis 
36  og  54 Seancer,  hvorhos  Drachmann  i  Ugeskr.  for  Læger 
3dje  B«  XVIII  Nr.  17  meddeler  1  Tilfælde,  hvor  Massagen 
synes  at  have  varet  i  Ugevis  (Seancernes  Antal  er  ikke  an- 
givet). Bergh  man  anfører  i  Mord.  med.  Arkiv  Bd.  VII 
Nr.13  som  Middeltal  for  104  ikke  over  4  Dage  gamle,  aknte 
Synoviter,  der  helbrededes  ved  Massage,  12,44  Seancer.  Min 
her  nævnte  Patient  er  altsaa  kommet  sig  paafeldende  hurtigt, 
og  jeg  maa  nok  spørge,  ved  hvilken  anden  ligesaa  farefri 
Behandlingsmaade  man  kan  vente  at  helbrede  en  akut  Synovit 
paa  saa  faa  Dage.     Besultatet  har  vist  sig  stabilt,  idet  han 


338 


na  i  to  Maaneder  har  kunnet  bruge  Benet  uden  Hinder 
under  dagligt  anstrængende  Arbejde,  og  med  Hensyn  til  Kurens 
Behageligbed  maa  jeg  dernæst  fremhæve,  at  det  var  en  For- 
Ddjelse  for  ham  som  for  mig  at  se  den  daglige  Fremgang, 
medens  vi  maatte  være  belavede  paa  et  langvarigt  Forlob. 
(Hans  Sdster  behandledes  for  6  Åar  siden  af  mig  for  samme 
Sygdom  uden  Massage  i  fiere  Maaneder,  laa  derefter  et  Fjerding- 
aarstid  paa  Sygehus,  vendte  uhelbredet  hjem  og  beholdt  sin 
Leddebetændelse  i  Åarevis. 

Det  kan  nu  nok  siges,  at  denne  min  Patient  foruden 
det,  at  hans  Sygdom  kun  var  én  Dag  gammel,  da  den  kom 
under  Behandling,  tillige  befandt  sig  i  en  Alder,  hvor  vis 
medicatrix  naturæ  er  allermægtigst.  For  imidlertid  at  vise, 
hvor  heldbringende  Massagebehandlingen  saavel  som  i  den 
pure  Ungdomsalder  kan  være  endogsaa  overfor  invetererede 
Tilfælde  i  selve  Oldingealderen,  vil  jeg  tillade  mig  at  berette 
Dem  felgende  Tilfælde: 

Fru  M. ,  73  Åar  gi. ,  Præstekone  fra  Jylland,  er  mager  og  med  et 
mindre  stærkt  ndviklet  Muskelsystem,  har  aldrig  været  vant  til  at  skaane 
sig  selv  og  ikke  kjendt  til  noget  Slags  hysterisk  Tilfælde.  Han  har 
indtil  nu  i  Forhold  til  Alderen  været  særdeles  sand  og  udholdende.  I  det 
66de  Aar  havde  hun  en  formodet  rhevroatisk  Affektion  af  Metacarpo- 
phalangeal leddene  paa  hegge  Tommelfingre,  der  svandt  paa  en  Maaned 
uden  Følger  Siden  har  hun  været  rask  og  rørig,  indtil  hun  den 
25de  September  1878  ved  i  Mørke  at  stige  for  hurtigt  ud  ad  en  Jærn- 
banevogn  forfejlede  Vogntrinet,  faldt  ned  paa  Peronen  og  stødte  det 
højre  Knæs  Indside  mod  Vognstrinets  Kant.  Herefter  følte  hun  Smerte 
og  megen  Ømhed  ved  enhver  Bevægelse  af  Knæleddet,  men  bragte 
desuagtet  Benene  en  Del  den  samme  Eftermiddag. 

Da  jeg  sai^  Patienten  næste  Dags  Morgen,  kunde  hun  ikke  støtte 
paa  Benet  uden  stor  Smerte,  hun  havde  sovet  uroligt  om  Natten,  havde 
ingen  Feber  og  ret  god  Appetit  Smerten  ved  at  staa  eller  gaa  hen- 
førte hun  til  Huden  og  det  underliggende  Væv  paa  Knæets  Indside, 
mente  ikke  at  føle  den  inde  i  Leddet  Paa  Indsiden  af  Cond.  int. 
femoris  dextri  saas  Huden  lidt  rødligt  injiceret  i  rigeligt  en  Species 
Omfang,  dette  Parti  føltes  noget  svullent,  ømt  for  Tryk,  Konsistensea 
normal,  uden  Spænding  og  uden  Fluktuation  her  eller  i  Knæledskapslen, 
hvor  der  saavel  som  ved  Bøjssenerne  bag  Knæet  ikke  forøvrigt  fiindtea 
noget  Abnormt  Knæleddet  var  let  flekteret  og  kunde  yderligere  aktivt 
bøjes  til  en  spids  Vinkel,  hvilket  dog  smertede  en  hel  Del  saavel  som 
at  extendere  det    Der  ordineredes; 

Roligt  Leje  med  fast  Pude  under  Knæet 
Kolde  Blyvandsomslag. 

Næste  Nat  sov  hun  alt  roligere,  tre  Dage  efter  syntes  Hævelsen 
svundet,  og  hun  begyndte  igjen  at  røre  sig  paa  Benene  efter  eget  An- 
givende uden  egentlig  Smerte,  ogsaa  naar  Knæleddet  var  fuldt  udrettet, 
men  hun  førte  endnu  Benet  noget  stivt.  Da  hun  opholdt  sig  her  i 
Byen  paa  et  kortere  Besøg,  gjorde  Forholdene  hende  det  vanskeligere 
at  forblive  længere  i  Ro,  og  £Ba  Dage  efter  rejste  hun  til  sit  Hjem  med 
Paalæg  om  at  forholde  sig  rolig  efter  Hjemkomsten,   saalænge  Knæets 
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Fooktion  ikke  var  folcktaendifi^t  i  Orden.  DetU  skete  imidlertid  ikke, 
Ted  at  gaa  meget  omkring  følte  hun  henimod  Slutningen  af  Oktober 
igjen  Smerter  ved  det  højre  Knæ,  og  hun  nødtes  til  at  hente  sin  Læge. 
Derefter  sad  hun  paa  Sofaen  med  Benet  i  Qonttiére  og  bier  baaret  af 
og  i  Sengen  Morgen  og  Aften.  Der  diagnosticeredes  Betændelse  i  Knæ- 
leddet, brugtes  først  resolverende  Indgnidninger  og  fra  Slutningen  af 
November  Stivelsebandage.  Sidst  i  December  blev  denne  skaaret  op^ 
men  da  Knæet  endnu  fandtes  svullent  og  smertefuldt  ved  enhver  Be- 
vægelse ^  blev  den  anbragt  paanj,  befestet  med  Bind,  og  Knæet  pens- 
ledes i  nogen  Tid  med  Jodtinktnr.  Almenbefindendet  holdt  sig  stadigt 
godt  med  god  Appetit,  ingen  Feber,  kun  forstyrredes  Nattesøvnen  noget 
ved  stikkende  Smerter  i  Knæet  af  og  til,  hvilket  stadigt  forblev  øm- 
taaligt  ved  enhver  Bevægelse,  hvorfor  hun  fremdeles  maatte  bæres  af 
og  i  Sengen  og  sad  hen  om  Dagen  uden  at  bevæge  Benene.  Trods 
den  anvendte  Behandling  bedredes  Tilstanden  ikke,  endnu  i  Februar 
1879  viste  Omfanget  af  det  højre  Knæ  sig  ved  Maaling  næsten  3  Ctm« 
større  end  paa  venstre  Knæ.  I  Marts  forsøgtes  Vesikatorier,  men  lige- 
ledes uden  Resultat,  og  da  der  nu  ogsaa  kom  stikkende  Smerter  i  det 
venstre  Knæ,  da  dette  tilmed  -smertede  ligesaa  meget  som  det  højre 
ved  Forsøgene  paa  at  føre  Fødderne  til  Jorden,  prøvedes  det  at  lade 
hende  bevæge  sig  lidt  om  ved  Krykker  under  den  Forudsætning,  at 
Smerterne  tildels  hidrørte  fra,  at  Øvelsen  i  at  bevæge  Uudereztremite- 
teme  manglede.  Disse  Forsøg  vilde  imidlertid  ikke  lykkes,  begge 
Knæled  forbleve  stive  i  bøjet  Stilling  og  smertede  betydeligt,  saasnart 
Fødderne  berørte  Jorden,  saa  at  hun  for  at  komme  fremad  maatte 
bæres  af  Andre.  Saaledes  hengik  April  Maaned,  og  hendes  Mangel  paa 
Evne  til  at  bevæge  sig  fremad  eller  blot  støtte  paa  Fødderne  var  endnu 
uforandret,  da  hun  først  i  Maj  1879  kom  til  mig. 

Da  jeg  den  ilte  Maj  saa  hende  igjen,  fandtes  hendes  Almenbefin- 
dende særdeles  tilfredsstillende,  bortset  fra  Umuligheden  af  at  gaa  vare 
alle  øvrige  Funktioner  i  Orden,  Appetiten  og  Nattesøvnen  gode',  og  hun 
var  aldeles  ikke  afmagret,  siden  jeg  for  7  Maaneder  siden  havde  set 
hende.  Der  var  ingen  Muskelatrofi  paa  Undereztremiteterne,  Muskel- 
bogene  ikke  ømme  eller  Sæde  for  Smerter,  Knæleddene  smertefri  ved 
Berøring  og  Tryk.  Paa  disses  Indsider  føltes  derimod  det  subkutane 
Væv  noget  svullent,  hvilket  ogsaa  gjaldt  Bindevævet  omkring  Flexor- 
senerne  bag  begge  Knæled,  især  om  Senerne  til  den  indvendige  Gruppe: 
Mm.  semitendinosus,  semimembranosus  og  gracilis,  og  nedad  mod  disse 
Seners  Insertion  paa  Grus  føltes  navnlig  paa  højre  Underextremitet 
Bindevævet  tydeligt  fortykket,  ligesom  noget  haardere  end  normalt  og 
ujævnt.  Omfanget  af  højre  Knæled  over  Midten  af  Patella  var  c.  12  Mm. 
større  end  af  venstre.  Begge  Knæled  holdtes  bdjede  i  en  Vinkel  paa 
c  140^,  kunde  hverken  aktivt  eller  passivt  udrettes ,  hvorimod  de  lode 
sig  bøje  henimod  en  ret  Vinkel,  hvilket  dog  smertede  heude.  Be- 
vægelsen 1  -Leddene  foregik  jævnt  og  f>\B,t  uden  gnubbende  Fornem- 
melse eller  Skrabelyd.  Paa  Leddets  Epifyser  kunde  intet  Abnormt  op- 
dages. Ved  Krykkers  Hjælp  alene  kunde  hun  vanskeligt  staa  og  ikke 
støtte  liist  mod  Jorden  med  Fodspidserne,  uden  at  det  smertede  be- 
tydeligt op  langs  Knæenes  og  Laarenes  Bagflader,  at  bevæge  sig  fremad 
med  Krykkerne  var  hende  helt  umuligt,  og  hun  maatte  bæres,  saasnart 
hun  skulde  forlade  den  Plet,  hun  engang  var  paa.  Paa  Tommelfingrenes 
Metaearpo-Phalangealled  opdagedes  intet  Abnormt. 

Efter  de  mig  om  Sygdommens  Gang  i  Vinterens  Forløb  meddelte 
Oplysninger  maatte  jeg  antage,  at  der  ^vde  været  og  endnu  var  Be- 
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tændelse  i  højre  Knæled,  men  da  nn  Knæleddenes  Mangel  paa  Funk- 
tionsevne syntes  mig  mindre  fhldstændigl  motiveret  ved  de  af  mig  fore- 
fhndne  øvrige  objektive  Symptomer,  konsulerede  jeg  Hr.  Prof.  Saxtorp  h, 
der  var  enig  med  mig  i,  at  den  Knæledsbetiendelse,  der  angaves  at 
have  været  tilstede  om  Vinteren,  ikke  nn  var  der  i  en  saadan  Grad,  at 
den  kunde  begrunde  Mobilitetsvanskelighedeme ,  og  mente,  at  de  nu- 
værende Tilfælde  væsentligst  skyldtes  en  kronisk,  betændelsesagtig 
Affektion  i  Bøjesenernes  Skeder  og  det  dem  omgivende  Bindevæv  samt 
den  lange  Uvirksomhed  for  Underextremiteteme.  Som  Følge  heraf  bier 
der  da  ordineret: 

Massage  langs  Knæleddets  Indslde  og  Bøjesener 
2  Gange  dagligt. 

2  Gange  dagligt  passive  Bevægelser  og  den  mest 
mnlige  aktive  Bevægelse  af  Knæene. 

Varme  Bade. 
Herved  lærte  hun  snart  at  bruge  Krykkerne  saa  godt,  at  hun  uden 
Andres  Hjælp  kunde  flytte  sig  noget  frem  over  Gulvet  med  dem,  og  i 
Slutningen  af  Maj  var  Fortykkelsen  i  Vævet  om  Bøjesenerne  svundet 
betydeligt,  hun  kunde  nu  under  Gangen  udrette  Knæene  indtil  en  Vinkel 
af  c.  160^  og  gik  alene  omkring  med  Krykkerne  saavel  inde  i  Stuerne 
som  ude  i  Haven.  Imidlertid  smertede  fremdeles  begge  Knæene  hende 
ved  ethvert  Skridt,  lamheden  ved  Udretuingsøvelseme  havde  i  de  tre 
første  Uger  holdt  sig  omtrent  uforandret,  men  aftog  fira  nu  af  næsten 
med  hver  Dag.  Knæene  lode  sig  hurtigt  mere  og  mere  udrette,  fra 
1ste  Juni  kunde  hun  gaa  en  Stue  rundt  med  to  Stokke  alene,  og  den 
28de  Juni  kunde  jeg  vel  endnu  féle  ringe  Bindevævsfortykkelse  paa 
Knæenes  Indsider  og  langs  de  indvendige  Flexorsener,  men  begge  Knæs 
Omfang  vare  ens,  nun  kunde  efter  i  flere  Dage  et  Par  Gange  dagligt 
at  have  gaaet  Ture  paa  6  k  600  Alen  i  fri  Luft  med  Stokkene  nogen- 
lunde smertefri  bevæge  sig  med  disse  og  rejste  til  sit  Hjem  paa  Landet. 
Med  de  varme  Bade  var  hun  da  alt  for  tre  Uger  siden  ophørt. 

Her  ophørtes  med  de  passive  Bevægelsesøvelser,  medens  hun  sta- 
digt gik  mere  og  mere.  Massagen  fortsattes  endnu  i  to  Maaneder  af 
Patientens  Datter,  som  under  Opholdet  her  var  bleven  instrueret  i  at 
administrere  den.  Den  7de  Avgust  tilskrev  hun  mig,  at  hun  nu  gik 
lange  Ture  i  det  Frie  og  følte  stadig  Fremgang  i  Knæene,  hvoraf  nn 
kun  det  venstre  ved  megen  Gaaen  værkede  lidt,  men  det  højre  var 
nu  helt  frit  for  Smerte  og  Ømhed.  Inde  i  Stuen  kunde  hun  af 
og  til,  naar  hun  gik  over  Gulvet ,  glemme  at  tage  Stokkene  med  sig* 
Fra  ind  i  September  brugte  hun  kun  én  Stok,  og  det  kun  til  længere 
Ture,  indtil  ind  i  Oktober  ogsaa  denne  blev  lagt  tilside.  Efter  de  sidste 
Meddelelser  fra  hende  kunne  Knæene  nu  helt  udrettes  under  Gangen, 
og  hun  gaar  smertefrit,  hurtigt  og  let. 

Sygdomsbilledet  er  her  mere  kompliceret  og  vel  mindre 
klart  end  i  min  farste  Sygehistorie.  Sygdommen  i  September 
1878  ansaa  jeg  for  en  ved  Eontusionen  fremkaldt  Betændelse 
i  det  periartikulære  Væv,  og  det  hurtige  Forlab  under  den 
anvendte  Behandling  tydede  mig  ogsaa  paa,  at  der  ikke  havde 
været  nogen  dybere  Knæledslidelse  tilstede.  Ved  Patientens 
forcerede  Bevægelser  under  og  efter  Hjemrejsen  er  den  ved 
Overgangen  fra  Immobilisation  til  stærkere  Bevægelser  ofte 
indtrædende  Beaktion  kommet  til,  og  der  har  saa  muligvis 
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QcJTiklet  sig  en  hyperplastisk  SynoTit  i  Knæleddet,  i  alt  Fald 
har  Betændelsen  efterhaanden  ndbredt  8i|  til  det  peritende- 
neale  Væv,  og  nnder  Sygdommens  langrange  Forleb  er  Knæ- 
leddets Funktionsevne  i  saa  hej  Grad  bleven  hemmet  uden 
dog  at  være  bleven  fuldstændigt  ophævet.  Ejendommeligt  er 
det  nu,  at  ikke  alene  Funktionsevnen  bommedes  i  samme  Grad 
paa  det  oprindeligt  sunde  Knæ,  men  ogsaa  her  optraadte 
Bindevævshyperplasi  og  lignende  Smerter  som  i  det  hejre 
Knæ.  Dette  kan  næppe  forklares  af  Immobilisationen  alene, 
roen  maatte  snarere  pege  paa  en  konstitutionel  Aarsag.  Alt 
i  1872  havde  hun  jo  en  dobbeltsidig  Affektion  af  Tommel- 
fingrenes Metacarpo-Phalangealled,  hvilken  kunde  vække  For- 
moding  om  en  dengang  b^yndende  Arthritis  deformans,  der 
efter  Prof.  Drachmann  i  Nord.  med.  Arkiv  Bd.  V  Nr.  1 
ofte  tager  sit  Udgangspunkt  netop  i  disse  Led  saaledes,  at 
begge  Legemshalvdele  samtidigt  angribes,  og  særligt  er  ejen- 
dommelig for  Kvindekjennet.  Det  maa  her  tilfejes,  at  den 
samme  Patient  i  de  sidste  Par  Maaneder  af  1879,  efter  at 
hun  var  kommet  til  at  gaa  godt  paa  Benene,  led  af  en 
temmelig  intens  Rhevmatisme  i  den  ene  Skulder,  med  hvilken 
hun  forinden  i  nogen  Tid  havde  siddet  op  imod  et  Vindue, 
hvorfra  der  var  en  Del  Træk.  Paa  min  Forespørgsel  til  den 
behandlende  Læge  om  denne  Skulderlidelses  Natur,  svarede 
ban  migy  at  han  antog  det  for  •en  rhevmatisk  akut  Affek- 
tion af  det  noget  senilt  deformerede  Led*.  I  Metacarpo- 
Fhalangealleddene  havde  der  imidlertid  indtil  i  Sommer  lige- 
saa  lidt  som  i  Knæleddene  vist  sig  Deformiteter  af  Benvævet 
eller  Skrabelyd  ved  Bevægelser  af  Leddene,  i  hine  Led  havde 
Funktionen  været  normal  siden  1872,  i  disse  har  den  været 
det  siden  forrige  Aars  Slutning.  Muligvis  ere  Sygdommene 
i  1872  og  i  1878—1879  ufuldstændige  Tilløb  til  Arthritis 
deformans,  som  derefter  noget  tydeligere  kan  have  mani- 
festeret sig  ved  Skulderledsaffektionen  i  Slutningen  af  1879, 
men  dog  ikke  endnu  er  kommet  til  Udbrud  med  de  for  den 
mest  karakteristiske  Ttringer,  Rigtigere  er  det  vel  dog  fore- 
løbigt kun  at  antage  Patienten  for  disponeret  til  rhevmatiske 
Leddeaffektioner,  og  at  forbeholde  Fremtiden  Afgjørelsen  af 
Spørgsmaalet  om  Arthritis  deformans. 

Min  Opfattelse  af  den  sidste  Sygehistorie  bliver  følgelig 
saaledes:  en  ved  Kontusion  opstaaet,  begrænset  Betændelse  i 
Bindevævet  om  Ledkapslen  breder  sig  hos  en  Patient  med 
rhevmatisk  Disposition  ved  Overanstrængelse  af  Extremiteten, 
muligvis  ogsaa  ved  Paavirkning  af  det  kolde  Efteraarsvejr 
indad  til  selve  Ledkapslen  samt  opad  til  Seneskederne  og 
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det  dem  omgi?eDde  Bindevæv,  under  en  længere  fortsat  Im- 
mobilisation  af  Underextremiteterne  udvikler  der  sig  en  lig- 
nende Proces  ogsaa  i  Seneskederne  og  det  dem  omgivende 
Bindevæv  paa  den  anden  Underextremitet,  hvorved  begge 
Knæleddenes  Funktion  fuldstændigt  hemmes  for  efter  et'b^vt 
Aars  Forlob  under  daglig  Brug  af  varme  Bade,  Massage  og 
methodiske  øvelser  af  Underextremiteterne  at  vende  fuld- 
stændigt tilbage. 

Hvorvidt  Massagebehandling  af  Læsionen  i  1878  vilde 
have  afværget  de  senere  haarde  og  langvarige  Lidelser,  maa 
sikkert  meget  betvivles,  fordi  den  længere,  senere  Sygdom 
synes,  ikke  at  have  været  af  udelukkende  lokal  Natur.  Imid-* 
lertid  vilde  hun  efter  en  saadan,  bedre  have  taalt  Rejsens 
Ånstrængelser  og  den  senere  tilkomne  Overanstrængelse,  men 
da  jeg  i  1878  ikke  stolede  paa  Massagen  som  nu,  valgte  jeg 
en  anden  Behandlingsmaade,  som  tidligere  i  lignende  Sifælde 
havde  vist  sig  nyttig. 

Jeg  har  M.  H.  alt  længe  nok  optaget  Deres  Tid  for  idag 
med  mit  Eget,  og  vil  endnu  blot  tilføje,  at  disse  to  Syge- 
historier, hvor  forskjellige  de  end  forevrigt  ere,  efter  min 
Mening  sammenstillede  ret  godt«  illustrere  Massagebehand- 
lingens store  Fortrin,  hvilke  det  idag  var  min  Hensigt  at 
akcentuere. 


Nye  Bøger. 


Beretning  om  Kong  Frederik  den  Syvendes 
Stiftelse  for  hjælpeløse  og  forladte  Pigebarn  især 
af  Almuen  for  Aaret  1879.    Kjebenhavn.    1880.    27  S. 

Der  er  ikke  i  Aarets  Lab  sket  nogen  starre  Foragelse 
af  Antallet  af  Stiftelsens  Plejebarn,  der  ved  Aarets  Udgang 
var  233  (paa  selve  Stiftelsen).  Hele  Aaret  igjennem  har  der 
blandt  Plejebarnene  hersket  en  epidemisk,  kontagias  øjen- 
sygdom, en  Arv  fra  det  foregaaende  Aar;  de  fleste  Tilfælde 
have  haft  et  nogenlunde  let  Forlab,  medens  dog  i  flere  baade 
Betændelsen  har  været  stærk  og  Granulationsdannelsen  i 
Bindehinden  livlig  og  haardnakket  Endnu  ved  Aarets  Slut- 
ning var  det  ikke  lykkedes  at  faa  Bugt  med  øjensygdommen, 
der  synes  at  ville  holde  sig  endemisk,  og  det  udtales  kun, 
at  •  Tilstanden  i  det  Hele  synes  at  have  bedret  sig  ikke  ube- 
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tydeligt  siden  Aarets  Begyndelse* •  levrigt  har  Sandhedstil- 
standen været  tilfredsstillende.  Det  ses  endvidere  af  Beret- 
ningen, at  der  endnu  ikke  er  ansat  nogen  særlig  Læge  ved 
Anstalten,  da  'den  nuværende  Forstander  selv  er  Læge  og 
hidtil  har  kunnet  overkomme  ved  Siden  af  sine  6vrige  For- 
retninger ogsaa  at  besørge  Lægetilsynet*.  Det  fremgaar  af 
denne  Udtalelse,  at  Bestyrelsen  endnu  ikke  har  faaet  ø]et 
op  for,  hvilke  Opgaver  der  foreligge  Lægen  ved  en  saadan 
Anstalt*  Som  vore  Læsere  ville  erindre,  have  vi  tidligere 
gjort  denne  Sag  til  Ojenstand  for  udferligere  Omtale,  og  vi 
skulle  derfor  her  kun  gjentagende  fremhæve,  at  Stiftelsens 
Ordning  efter  vor  Mening  lider  af  en  alvorlig  Mangel,  saa- 
længe  der  ikke  er  ansat  en  selvstændig,  af  den  lokale  Be- 
styrelse uafhængig  Læge. 

Lærebog  for  Jordemadre  efter  Prof.  Levys  aUdtog 
af  Fddselsvidenskaben  • .  Omarbejdet  og  udgivet  af  Dr.  A.  S  t  a  d- 
feldt,  Professor  ved  Kjebenbavns  Universitet  og  Overlæge 
ved  den  kgl.  Fødselsstiftelse.  Anden  Udgave.  Kjebenhavn. 
1880.    C.  A.  Keitzels  Forlag.    295  S. 

Forf.  har  i  denne  Udgave  omarbejdet  flere  Afsnit,  medens 
han  af  praktiske  Grunde  ikke  har  foretaget  nogen  betydeligere 
Forandring  ved  Ordningen  af  Bogens  Indhold.  Fremstillingen 
bærer  helt  igjennem  Præget  af  Forf,'s  Evne  til  at  forbinde 
Fuldstændighed  med  Korthed  i  Udtrykket,  og  Bogen  vil  derfor 
utvivlsomt  vise  sig  vel  skikket  til  at  opfylde  sit  dobbelte 
Formaal,  at  tjene  som  Lærebog  ved  Jordermoderskolen  og 
som  Uaandbog  for  den  selvstændigt  praktiserende  Jordemoder. 


Syvende  Aarsberetning  om  Sygeplejerinde- 
foreningen,  gjensidig  Hjælpeforening  for  Stue- 
koner ved  Sygeanstalter  i  og  udenfor  Kjebenhavn. 

Denne  Forening  har  i  de  8  Aar,  den  har  bestaaet,  haft 
en  stadig  Fremgang.  Da  Foreningens  Indtægter  ikke  alene 
have  bestaaet  i  Interessenternes  Kontingenter  men  ogsaa  i 
Hospitalsbestyrelsernes  Tilskud,  Æresmedlemmernes  Bidrag  og 
større  Gaver  fra  enkelte  Velgjarere,  er  man,  samtidig  med 
at  man  har  opsparet  en  Kapital  af  c.  8000  Kr.,  kommet  saa 
vidt^,  at  det  er  lykkedes  at  kunne  give  Stuekoner,  der  i  det 
Hele  selv  kun  have  ydet  32 — 56  Kr.,  en  aarlig  Understøt- 
telse af  24—36  Kr.,  og  denne  vil  nu  ved  Kommunalbesty- 
relsens Bidrag  kunne  forhøjes  en  Del  for  dem,  der  have 
været  ansatte  ved  Kommunens  Hospitaler. 
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Ånalys  p&  Ronnebyvatton.  Af  J.  Waller.  Åftr. 
or  (^fVers.  af  Egh  Yet-Akad.  F()rb.  1879.  Stockholm.  1879. 
39  S.  

Becks  Therapeatisch.  Almanach  1880.  Bern. 
1880.    18  S. 

Indeholder  indenfor  sin  snævre  Ramme  en  kortfottet 
Oversigt  over  de  Medikamenter,  som  have  fundet  særlig  An- 
befaling i  det  forlebne  Aar  mod  de  forskjellige  Sygdoms- 
former.  Bogen  fremtræder  denne  Gang  i  en  mere  passende 
ydre  Udstyrelse  end  i  tidligere  Aar. 


Helkeni  FarhtM  nnier  Ictenis.  Dr.  R.  ▼.  Jakøch,  Assistent  red  en 
Klinik  i  Pra^,  har  i  Litteratnren  kun  fondet  sparsomme  Meddelelser  om 
dette  Æmne,  og  navnlig  er  der,  saavidt  han  véd,  hidtil  ikke  foretaget 
nogen  Undersøgelse  om  Galdesyremes  Forekomst  i  Mælken.  Han  med- 
deler derfor  følgende  Observation : 

A.  M ,  21  Aar,  fiødte  for  10  Maaneder  siden.  Barselsengen  forløb 
normalt,  hnn  gav  selv  Die  og  har  befundet  sig  faldkommen  vel  indtil 
for  8  Uger  siden,  da  hnn  efter  en  Diætfejl  fik  stærk  Opkastning,  og 
nogle  Dage  senere  bemærkedes  en  gulagtig  Farvniog  af  Haden.  ojmp- 
tomeme  paa  Ictents  catarrhalis  vare  ved  Indlæggelsen  den  16de  Januar 
1880  stærkt  udtalte ;  Huden  var  citroogul,  Temperaturen  holdt  sig  normal. 
Urinen  var  meget  rig  [paa  Oaldefarvestof,  indeholdt  ikke  Æggehvide, 
dens  Mængde  i  Døgnet  vexlede  imellem  800  og  1700  Kubikctm  ,  dens 
Vægtfylde  1021—1086.  Pulsen  68—68.  Da  Patienten  efter  8  Dages  Ophold 
forlod  Hospitalet,  var  Huden  noget  mindre  gul ;  Urinen  indeholdt  stadig 
Galdefarvestof.  Barnet,  der  først  var  bleven  vænnet  fra  1  Dag 
før  hendes  Indlæggelse,  var  kraftigt  og  sundt  og  havde  be- 
fundet sig  meget  vel  ved  den  ikteriske  Moders  Mælk.  I 
Hospitalet  opsamledes  400  Kubikctm.  Mælk,  der  var  tjndfljdende,  svagt 
alkalisk,  af  blaalig-hvid  Farve,  med  et  let  grønt  Skjær.  Ved  Berøring 
med  Salpetersyre  opstod  en  svag  grønlig  Farvning,  der  dog  ikke  med 
Sikkerhed  kunde  erkjendes  for  en  tilfredsstiUendo  Reaktion  paa  Galde- 
farvestof. I  Universitetets  medicinsk- kemiske  Laboratorium  blev  Mælken 
gjentagne  Gange  undersøgt  paa  Galdesyrer,  men  stadigt 
med  negativt  Resultat. 

(Prager  med.  Wochenschr.   Nr.  9.    1880.) 


PUektiflø  Mfeiit  mti  EUe  uider  SfMgenkabet.  I  British  med. 
joum.  roeddeler  •en  Landlæge«,  at  en  enkelt  Dosis  af  2  Gentigram 
salpetersurt  Pilokarpin,  taget  indvortes,  fremkaldte  profos  8ved  og  Sall- 
vation  og  hævede  tillige  faldstændigt  en  utaalelig  og  vedholdende  Kløe, 
der  havde  varet  hele  Svangerskabet  igjennem,  og  som  ogsaa  recidive. 
rede  efter  Fødslen. 

(New  Orleans  m.  and  s.  joum.   Febr.    1880.) 
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Bekjendtgjørelser. 


Ved  Kommunehospitalet  bliver  til  den  Iste  Juni  en  Plads 
ledig  som  Lægekandidat  med  forkortet  IJenestetid  paa  7  Maa- 
neder.  Ansagninger  modtages  paa  ForstaDderana  Kontor  indtil 
den  15de  d.M. 


En  Plads  som  Kandidat  ved  den  narrejyske  Sindssyge^ 
anstalt  bliver  ledig  til  1ste  Jnni.  —  Pladsen  besættes  for  et 
halvt  Aar,  og  Lannen  er  300  Kr.  for  Halvaaret  og  fri  Station. 
Ansagninger«  stilede  til  Sindssygeanstaltens  Direktion,  ind- 
sendes i  Labet  af  14  Dage  fra  Dato  til  midertegnede  Over- 
læge. 


SindMygeanstalien  ved  Aarhu9| 
den  5te  Mftj  1880. 


1.  lalm. 


C«  Ash  &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henharende. 


Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet  og  faas  i  alle 
Boglader. 

Den   prophylaktiske  og  kuratiYe 

A.iiti8éptik 

onder    Fedsel    og    Barselseng, 

FremstUlet  af 

Aitoa  Flayitrapi 

kttiisk  AsiJsteBl  Ted  F»db6l«itifl«lf«B. 
Selønnet  m^d  X7iiiver«iteteto  Onldmedaille. 

Pris:  2  Kroner. 

WilhelM  Priars  laf-lagkaaM, 

52.   8t.  Kjøbmagergade  yed  PorceUæns&briken. 
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Ronneby  lelsotrnnss-  OGk  Badanstalt. 

Oppen  1  Juni— 1  September. 

Fflrntom  det  berdmda  kelMTitdei,  som  efter  senaste  analjser  ibrt- 
farande  yisar  sig  vara  ett  af  de  starkaste  JernTiften  I  Earopa,  erbjader 
knranstalten  ntmlirkta  tiål-  och  gJ^eMj  Tarroa  ktrtei,  tiwiåij  goda 
salUJibil,  mellkaBratlsa  M  och  flere  slags  4ascker,  andra  natarliga  och 
konstgjorda  belseTstten  af  b&sta  beskaffenhet,  behandling  med  ijak^iDBt- 
silk,  naflsage,  elektrldfet  och  WaldeDkorgs  pneomaliska  apparat,  DjlBrlttaJf 
InhalatltiisrviD  mtå  llnpllgt  apparater ,  Ktvensom  ett  fdr  Sverige  mildt 
klimat  och  jemfbrelsevis  billiga  lefuadskostnader  samt  f&rdelen  af  ea 
stilla  behaglig  ezistens  i  en  af  Blekinges  yackraste  trakter. 

Ronnebjknren  har  fbretr&desvis  yisat  sig  yeiksam  dels  mot  sådana 
sjukdomar,  som  hKrrOra  af  eller  8t&  i  sammanhang  med  blodbrist  och 
allm&n  sraghet  s&som  bleksot,  skrofler,  kronisk  mag-  och  tarmkatarr, 
fbrstoppning,  nervsvaghet,  leucorrhé,  blddnin^ar,  bOijande  Xgghyitssjuk- 
dom,  dels  ock  kroniska  muskel-  och  ledgingsinflAmmationer  («gikt* 
och  •renmati.sm*),  forlamntng  och  kroniska  nnderlifsinflammationer. 

TillfHIle  till  segling  och  fiske  ftfvensom  till  utfUrder  i  vågn  gifves.  — 
God  musik  utfores  af  en  dubbelqvartett  från  Eongl.  BOdra  Skanska 
Infanteriregimentets  musikcorps  under  hela  s&songen. 

Priser  och  Ofriga  vilkor  ftro  oforKndrade. 

Medicinska  fbrfr&gningar  besvaras  af  Brunnsintendenten,  Bledicine 
Doktor  SaUmtn  HensckeD,  hvars  adress  till  den  16:de  Maj  KrUpsala, 
sedan  Ronneby. 

Utfbrligt  program,  inneh&llande  kurtazan  och  andra  nOdiga  upplys- 
ningar,  erhålles  kostnadsfritt  från  kamrer  O.Iagelftrin  (post-  och 
telegrafadress  BrDimskantaret,  RtMekj),  hvilken  Kfven  emottager  bestXU- 
ningar  af  rum,  badtimmar,  m.  m. 

Utf&rlig  beskrifiiing  om  Ronneby  och  dess  omgifiiingar  erhålles 
genom  bokhandeln. 


Ronnebj  i  Mars  1880. 


Styrelsen. 


Undertecknad,  som  i  14  år  (1866-^79)  varit  Bmnnsintendent  i 
Bonnebj  och  numera  ilr,  i  egenskap  af  Provinsiall&kare,  derst&des  bosatt, 
emottager  bestSIIningar  af  rum  såvSl  inom  som  utom  køpingen  samt 
tillhandagår  brunns-  och  badgåster  med  nSdig  Iftkarevård. 

Bonneby  i  Mars  1880. 

•tcar  Neyber, 

Med.  Doktor  &  Chir.  Magister. 

m  ■   »1^   ■  .  ■ .1^1 M  I  ■   »  ■  -  ■  -  —       ■    —  m  —  ■■■■■■  I  I         ■     ^m 

Den   Iste  Maj   nedsætter  jeg  mig  som   prakt.  Læge  i 
Skjelby  pr.  Herlafmagle. 

TTA.Tifl  TT  tuvrmiHivttr. 
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De  aarlige  Brøndkure 

i  Boi@ab»g  Shtsha?®. 

8att«iei  aabnes  og  Brøidkireie  begynde  den  Iste  Juni 
og  vedvare  til  den  15de  Avgust. 

Iiniiea  daglig  fra  EL  5—9. 

■■tik  i  lafei  under  Hr.  Musikdirektor  laMtø't  Ledelse 
i  8  Uger. 

Iiitegihg  sker  og  Adgaigsk^rt  leses  i  den  tidlige  Morgen- 
stund i  Entréen  til  Brendsalen,  senere  paa  Dagen  derimod 
paa  Brendanståltens  Kontor, 

Bc  rigt  Ddifalg  af  køJlreMMMeredi«  liiertlfaidA,  nemlig: 
Karlsbader«  og  Cmservandene,  Vichy-,  Marienbader-.Tarasper-, 
Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacher-,  Homburger-,  Pyrmonter-  og 
Driburgervand ,  tII  staa  til  Afbfijttelse  ^a  BeMldere^  som 
fyldes  hver  Morgen,  og  hvorfra  Vandene  udskjænkes  saalænge 
Bronddrikningen  varer  under  omhyggeligt  vedligeholdt  Tryk 
og  Temperatur,  og  llgeledei  fille  alle  AaitaKens  øvrige  Tande^ 
§•«  kiD  ktffi  paa  Plasker »  staa  til  kekagellgt  Nralg  tg  l)d- 
skjøakiiig  i  Salei^  alle  imidlertid  dog  kun  paa  Abonnement 
for  mindst  en  Uge,  men  ikke  glas-  eller  flaskevis. 

VgeabMieMeitet  fer  Taideie  paa  Bektldere  ere: 

for  en  tter  lir  å  6  Glas  og  derover  daglig  ...  6  Kr.  50  O. 

for  en  lellevkar  å  hejst  4  Glas  daglig 5  -      •  - 

for  en  lOle  Bir  å  bojst  2  Glas  daglig 3  -   50  - 

•g  ftr  Taadeie  paa  Plasken 
for  ei  8t«r  B«r  å  6  Glas  og  derover  daglig  .  .  .  5Kr.50O. 

for  ei  lellevkir  &  hejst  4  Glas  daglig 4  -     »  - 

og  for  ei  lille  Bir  h  hejst  2  Glas  daglig   ....  2  -   50  - 

D*Hrr.  Læger  staar  d^n  kurmæssige  Brug  af  Sundheds- 
vandene  paa  Stedet  efter  eget  behageligt  Udvalg  til  fri  Af- 
benyttelse og  ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d*Herrer 
aaben,  som  maatte  interessere  sig  for  Virksomheden,  og  anske 
at  gjere  et  dybere  Indblik  i  dens  Væsen  og  Værd,  hvorom 
Inspektoren  paa  Stedet,  Hr.  Rørgaardi  gjerne  imedekommer 
med  al  anskelig  Oplysning. 

Bettyreliea  fer  Bsteiktrg  Brtadtaifalt  i  April  1880. 
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MAGLEKILDE  OG  FREDERIKSBERG 
BBeVDÅISTALT. 

Brøndkurene  begynde  Torsdagen  den  20de  Maj  og 
vedvare  til  den  Iste  Avgost. 

Eartiden  er  fra  El.  5Vs  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande,  nd- 
sl^ænkes  1  Brøndknrsalen ,  dels  fira  Beholdere, 
hvor  den  for  hver  Sort  Vand  bestemte  Temperatur 
og  Eulsjrremængde  stadigt  vedligeholdes,  og  dels 
fira  Flasker. 

Ugeabonnementspriserne  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Enr  k  6  Olas  daglig Er.  6^60 

Mellemkaren      å  4   — *     —     -   6,oo 

Defi  lille  Eur    å  2  —      — -  3,50 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Ear  å  6  Glas  daglig Er.  5,60 

Mellemkaren      å4  —      —     -   4,oo 

Deo  lille  Eur    å  2  —      --     -  2,60 

Til  Brandkarsalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og  smak 
Have  (nogle  Minatters  Oang  fra  Frederiksberg  Have),  er  der 
Indgang  saavel  fra  AUégade  Nr.8  B,  som  fhi  Frederiksberg 
Allé  (tæt  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  Iste  Jani  flere  Gange  ng^itlig 
blive  masiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brendkaranstalten  om  Morgenen. 

D'Hrr.  Læger,  som  interessere  sig  for  Brandanstalten, 
og  kunne  anske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc.,  vil  Brand- 
anstaltens Inspektar,  Hr.  Eand.  Rager,  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 


as 


C.  A.  ReiUels  Forlag.    Bianco  Lnnoa  Kgl.  Hof-Bogtrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  EjøbenhavxL 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SckleisDen  „Ugentl.  Oversigt'*. 
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Ugen  fra  den  21  til  den  27  iprll. 


MII. 


Fra  Kjebenbavns  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  27  April  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

836  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkoppor 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  • 

Kighoste .-  .  .  •  . 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Eianthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  .  .  .  ' 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diaxrhe 

Ansigts*  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Aknt  Ledderheymatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

*     Ufeskr.  f.  Lsger. 
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venerisk  Saar  2,  SJ-fiUs  1  og  Farunkolose  1  TilMde. 

UDtler  „andre  Fanotoi''  ere  offette  følgende  i  don  forløbne  Uge 


Mildt  Vejr  med  vestlige  til  nordvestlige  Vinde  og 
a  Regn-  og  Hagelbjger. 


Samtlige  Dade&ld  i  Ugen  til  den  27  April,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.  Ftmltr. 

Masiinger     

Skarlagensfeber 

Ondartet  UaUsyge 

Strubohostu 

Kighoste 

Tyfoid  Feber 

I^utlicmatisk  Tjfiis 

Blodi^g 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrho  . 
Ansigts-  og  andou  Yandreroeen 

Barsolfebor 

Ondartet  ijaarfebor 

Koldteber    

Urippe 

Akut  Ledderbevmatisme 

Andre  Farsoter 

TilsanuaeQ  • 

II.  BMItagHtaiBger. 

Dyriske  (Jifte 

Erbverret  Syfilis 

Medf»dt  Syfflis :  .  .  . 

BnenderJnssygdom 

Drankergalskab 

Flndselig  B»d  af  Drik 

III.  EiuUtnUMelle  Bjsitmmt. 

Kiertelsfge 

Akut  Iljsmevandsot 

Akut  ftuliiertuberkaloBe 

Lungesvindaot    , 

Tuberkolose  i  andre  Organer.  . 
Kraft .  .  .  . 
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Engolsk  Syge     

Sukkoraji^e 

Skørbug 

Anæmi 

IT.    T*ld*Mii«e  BtduirMgef. 

F&ld  og  Kmisning 

Drukoine 

Andre  oljkkolige  HseiiJclser   .  . 

Selvmord 

Drab 

T.    ØuitliNftJI 

TI.    L*lilt  OrgiMfiJtiDine. 
Hj'ærncbetændetse 

Kioniskø  Ujæroosygdomme  .  .  . 

Sindssygdomme ,  '. 

gtiTkrampe  og  Muiidklemmo  .  . 

KoiiTuljionor 

Klroiiiake  Rygmarvaaygdommo   . 

LnngebetÆudelae 

LungehindebetændcUe 

Brystkatarrb,  akut  Broiifcitia  ,  . 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

LuneebetændeUe  .... 
Kronik  Bronkitis  .... 
Organisk  Hjærtesvgdom  . 
BugiuDdebebpndetse  .  ,  . 
TannaJyngning  og  indeklemt  Brok 

Brighta  Sygdom 

Nyre-  og  Blærestfln  .  .  . 

Aikdre  kroniake  Underlivssygdomme 

Andre     Sygdomme     i    iiidVendige 

Organer 

Til.    Sh^mic  i  4e  jlre  DOt    .  . 
THI.    Anlre  kyfiplge  DHiiuucer. 

AlderdomBBvaghed 

Tsring  boa  Smoabsrn 

D»d  under  f  edalan  og  i  Barselseng 

(Banielteber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Plndselig  D*d  uden  bekjendt  Aarsag 
UangiTen  og  ålet  apeciucerat  Deds- 

aaiBBg  

Ded  nden  Lægebehandling  .  .  . 
Tilsammen  .' 
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Orerfligt  over  Dadsfalden«  efl«r  Aldersklaseer,  samt  orer 
Pedaler,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  å.  27  April. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  23. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 

MhtMi  E.  LeTinstein:  Om  Morfinismen.  Palander:  N.-O.-pas- 
sagen  (Qthi  Sibiriens  nordknst  och  genom  Beringssandet,  otfbrd  ander 
Bvenska  ishafsexpeditionen  åren  1877 — 79.  Lægekredsforeningen  for 
KjøbenbaTn  og  Nordsjælland«  Uffelmann:  Flaskebonillon  og  dens 
Anvendelse  ved  tiss^  Børnesygdomme.  Kdrner:  Indaandinger  af  Brom- 
kalinm  ved  Kighoste.  Udnævnelse.  Doktordisputats.  Epidemiske  For- 
hold i  KjøbeiJiaTns  Omegn.    Bekjendtgjørelser. 


•■  H«riii8Bei. 

Efter  Dr.E.LeTinstein.   (Berl.  klin.  Wochenschr.   Nr.6.    1880.)^) 


Forf.  bar  paa  et  Møde  i  det  medicinske  Selskab  i  Berlin 
givet  forskjellige  Meddelelser  om  nævnte  Sygdomstilstand, 
støttet  til  sine  senere  Erfaringer. 

Hvad  Spørgsmaalet,  om  den  pladselige  eller 
grade  vise  Afvænning  er  at  foretrække,  angaar,  bar  Forf. 
gjentagne  Gange  udtalt  sig  til  Gunst  for  den  pludselige  og 
foretrækker  den  fremdeles  som  Begel,  blandt  andet. fordi  der, 
naar  den  gradevise  Afvænning  endelig  afsluttes,  ofte  opstaar 
beftige  Abstinenssymptomer,  som  ved  den  pludselige  Afvæn- 
ning i  Beglen  ere  forbi  efter  4—5  Dage.  Imidlertid  virker 
den  pludselige  Afvænning  meget  indgribende  og  taales  ofte 
kun  med  Vanskeligbed  af  sensible  Individer,  navnlig  Kvinder, 
der  maa  være  uafbrudt  Lægetilsyn  for  i  fornødent  Fald  at 
træde  hjælpende  til,  og  bos  Individer  med  kroniske,  smerte- 
fulde ubelbredelige  Sygdomme  er  den  ikke  til  at  gjennem- 
fore. 


>)  Ugeskriftet  har  allerede  tidligere,  nemlig  i  8dje  B.  XXI.  827  og 
8dje  B.  XXIV.  1,  17,  indeholdt  et  Par  Artikler  om  Morfinisme  efter 
samme  Forfatter.  Bef. 

4de  Røkke.  l»t«  Bd. 
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Spørgsmaalet  om  Nødvendigheden  af  en  ÅfTænning  hos 
disse  sidste  maa  besrares  saaledes,  at,  hvor  Døden  øjensynlig 
er  nær  forestaaende,  kan  der  ikke  være  Tale  om  Afvænning, 
men  hvor  Livets  Varighed  ikke  lader  sig  beregne,  dér  er  det 
indlysende,  at  den  er  i  de  Syges  Interesse.  Morfinen  ophører 
nemlig  til  Slutning  med  at  yde  Lindring,  selv  om  man  bruger 
den  i  stadig  stigende  Doser;  Nervesystemet  er  ligesom  mættet, 
og  lader  sig  ikke  længere  paavirke  saaledes  som  fer,  kun 
Morfinens  toxiske  Virkning  bliver  tilbage,  den  lindrende, 
smertestillende  udebliver.  Men  bliver  Legemet  under  en 
Afvænning  befriet  for  Morfin,  saa  vender  den  normale  Til- 
stand tilbage,  saa  at  allerede  ganske  smaa  Mængder  Morfin 
virke  narkotisk.  De  Syge  med  uhelbredelige  smertefuldø 
Lidelser  bør  altsaa  vænnes  fra  for  atter  at  kunne  drage 
Nytten  af  et  Middel,  som,  anvendt  paa  rette  Maade,  vil 
kunne  yde  Lindring  og  bedøve  Smerten,  men,  naar  det  mis- 
bruges, kun  forøger  Lidelsen  ved  at  føje  ny  til. 

For  saadanne  Patienter  har  Forf.  anvendt  en  modificeret 
Fremgangsmaade,  som  væsentlig  beror  paa  pludselig  Afvæn- 
i^ing,  og  han  har  gjennemført  den  med  Held  hos  Fthisikere, 
Emfysematikere,  Patienter  med  Hjærtesygdom  og  Feber. 

Den  modificerede  Fremgangsmaade  gjennem- 
føres  saaledes:  For  at  fastslaa  den  Morfinmængde,  som  Pa- 
tienterne daglig  bruge,  blive  de  allerede  før  den  egentlige 
Behandling  isolerede  og  satte  under  Observation  og  faa  i 
2 — 3  Dage  de  af  dem  selv  angivne  Morfindoser;  saa  afbrydes 
pludseligt.  Efter  Forf.'s  Iagttagelse  optræder  kun  ganske 
undtagelsesvis,  og  kun  naar  man  ikke  har  passet  ordentlig 
paa  Patientens  Ernæring,  en  svær  Kollaps  i  de  første  24  Timer 
efter  den  sidste  Indsprøjtning.  Men  saa  begynde  de  be- 
tænkelige Symptomer,  af  hvilke  der  kan  udvikle  sig  en  farlig 
Kollaps;  saasnart  en  saadan  truer  med  at  bryde  ud  (udsæt^ 
tende  Puls,  langsomt,  uregelmsessigt  Aandedræt,  svære  Diarrheer 
og  Brækninger),  maa  man  sørge  for  at  forebygge  det:  har 
Patienten  tidligere  brugt  overordentlig  store  Doser (IV2 — 2Gram 
i  Døgnet),  vil  Vso  heraf  være  tilstrækkelig  tit  at  frembringe 
om  end  ikke  nogen  særdeles  behagelig  Tilstand,  saa  dog  en 
taalelig  og  til  at  .bringe  de  værste  Abstinenssymptomer  til  at 
vige;  har  Patientens  daglige  Dosis  været  ^2-~l  Gram  vil  V15 
heraf,  og  har  han  ladet  sig  neje  med  en  mindre  Mængde 
Morfin  end  V2  Gram,  vil  Vio  af  den  sædvanlige  Dosis  være 
tilstrækkelig. 

Det  er  bedst  for  de  Syge,  at  man  begynder  Afvænningen 
en  Aften;  den  første  Nat  gaar  da  hen  med  lette  Symptomer, 
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som  den  følgende  Dag  tage  til  og  naa  en  betydeligere  GLejde 
henad  Aften;  men  den  moderate  Indsprajtning ,  man  saa 
giver,  skaffer  den  Syge  en  taalelig  Mat;  den  følgende  Aften 
giver  man  en  noget  mindre  Indsprøjtning  (V^o— V20— Vis  af 
den  sædvanlige)  og  saaledes  fremdeles  den  3dje,  4de,  5te  Dag, 
indtil  man  er  kommet  ned  til  1 — 3  Centigram.  De  her  an- 
givne Størrelser  af  Morfindosis  har  i  alvorlige  Tilfælde  natar- 
ligvis  kun  en  tilnærmelsesvis  Betydning,  da  Lægen  jo  dér  vil 
rette  sig  noget  efter  Omstændighederne,  dog  vil  ban  i  de 
færreste  Tilfælde  være  nødsaget  til  at  give  mere. 

Den  her  anførte  modificerede  Fremgangsmaade  har  Forf. 
ogsaa  brugt  overfor  sensible  Individer,  og  kun  i  faa  Tilfælde 
behøvede  han  da  at  give  nogen  Indsprøjtning  efter  de  to 
første  Aftener.  * 

Ved  den  modificerede  Fremgangsmaade  have  vi  høstet 
den  Erfaring,  at  allerede  kort  Tid,  efter  at  man  har  unddraget 
Patienten  Morfin ,  er  en  lille  Dosis  heraf  tilstrækkelig  til  at 
forebygge  Udbruddet  af  heftige  Symptomer,  og  vi  have  her  et 
Sliddel  i  vor  Haand  til  betydeligt  at  lette  de  Besværligheder, 
som  den  absoluts  pludselige  Ophør  med  Morfin  fører  med 
sig;  hos  kraftige  Individer  vil  Forf.  dog  endnu  bruge  denne 
sidste  Fremgangsmaade,  hvorimod  den  modificerede  Methode 
vil  finde  Anvendelse  hos  Kvinder  og  sensible  Personer,  samt 
hos  Patienter,  hvis  Morfinforbrug  skal  reduceres  til  et  Minimum. 

Med  Fordelene  ved  den  modificerede  hurtige  Afvænning 
for  øje  vil  vel  næppe  Nogen  mere  tage  Ordet  for  den  lang- 
somme Afvænning.  Trods  de  Lettelser  Methoden  yder  baade 
de  Syge,  Lægen  og  Plejeren,  maa  det  dog  anbefales,  at  der 
boldes  et  ligesaa  aarvaagent  Lægetilsyn  som  ved  den  bratte 
Ophoren  med  Midlet. 

Naar  nu  den  Syge,  efterat  være  unddraget  Morfin,  vaagner 
op  forfrisket  paa  Legeme  og  Sjæl  og  udkaster  sine  Planer  for 
Fremtiden,  maa  vi  imidlertid  allerede  være  betænkt  paa  at 
væbne  ham  imod  en  Fjende,  som  forfølger  de  Fleste,  der 
have  været  hengivne  til  Morfin,  nemlig  Tilbagefaldet. 

Før  Forf.  gaar  nærmere  ind  paa  dette,  fremhæver  ban, 
at  der  er  et  vist  Antal  Morfiofager,  som  i  Længden  ikke 
taale  at  undvære  dette  Middel;  dette  gjaldt  om  visse  Indi- 
vider, som  i  en  Bække  af  10—15  Aar  havde  brugt  1—2  Gram 
Morfin  dagligt;  de  led  ikkø  af  nogen  legemlig  eller  sjælelig 
Sygdom,  men  desuagtet  følte  de  sig  ikke  tilfredsstillede  ved 
at  være  unddragne  Brugen  af  Morfin;  vel  havde  de  foaet 
Appetit  og  Søvn  igjen  tilligemed  et  sundt  Udseende,  men 
dog  følte  de  sig  ilde;  5—6  Maaneder  senere  mistede  de 
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Appetitten,  bleve  atter  sevnlase,  fik  et  daarligt  Udseende, 
magrede  af  og  sygnede  hen.  Det  var  ikke  muligt  at  opdage 
nogen  bestemt  Sygdom,  i  Begyndelsen  troede  da  Forf.,  at  de 
vare  faldne  tilbage  og  i  Smag  brugte  Morfin,  men  han  over- 
beviste sig  ved  stræng  Observation  om,  at  dette  ikke  var 
Tilfælde.  Derimod  viste  det  sig  saa,  at  disse  heldigvis  meget 
sjældent  forekommende  Tilfælde  netop  helbrededes  ved  Morfin, 
der  ved  den  aarelange  Brug  var  bleven  en  Livsfornadenhed 
for  Organismen,  og  man  vilde  begaa  en  uoprettelig  og  ufor- 
svarlig Fejl,  om  man  af  falsk  Konsekvens  vilde  vedblive  at 
nægte  slige  Patienter  Morfin.  Men  farend  man  beslutter  sig 
til  at  gjengive  dem  det,  maa  Tilfældene  underkastes  en  naj- 
agtig  Kontrol.  Hos  gamle  Individer  har  man  i  de  farste 
5—6  Maaneder,  hos  Individer  af  Mellemalderen  i  det  farste 
Aar  i  Reglen  aldeles  intet  at  frygte  af  den  totale  Unddragelse  af 
Morfin,  men  saa  skal  man,  hvis  der  viser  sig  en  Hensygnen,- 
skride  ind  og  give  dem  lidt  Morfin ;  stundom  kan  Indicatio  vitalis 
forlange  det  far;  5—10  Milligram  2—3  Gange  daglig  er 
imidlertid  nok,  og  man  behaver  ikke  engang  at  forage  denne 
Dosis  for  atter  at  skafie  de  Syge  Savn,  Appetit  og  Velbe- 
findende. 


Forf.  har  behandlet  110  Patienter  lidende  af  Morfinisme ; 
heraf  var  82  Mænd,  28  Kvinder.  At  Mændenes  Antal  er 
det  overvejende,  ligger  rimeligvis  i  de  sociale  Forhold  og  de 
Fordringer,  der  stilles  til  dem,  som  lettere  frister  dem  end 
Kvinderne  til  at  gribe  til  Morfinsprajten. 

Iblandt  de  82  Mænd  og  28  Kvinder  vare  32  Læger, 
8  Lægehustruer,  1  Lægesan,  1  medicinsk  Kandidat,  2  Diakonisser, 
2  Sygevogtere,  1  Jordemoder,  6  Apotbekere,  1  Apotheker- 
hustru  —  altsaa  54  harende  til  Lægestanden  og  dens  Ud- 
labere  —  dernæst  kommer  Officerstanden  med  18  Mænd  og 
1  Kvinde,  af  Besten  var  UKjabmænd,  5  Kjabmandshustruer, 
4  Embedsmandshustruer,  2  Frakener,  3  mandlige  og  2  kvinde- 
lige Bentierer,  3  Godsbesiddere,  4  Jurister,  1  Lærer  og  2  Lærer- 
inder.   Den  Yngste  var  21  Aar,  den  Ældste  65  Aar. 

Vanen  til  Morfinindsprerjtninger  var  hos  20  Mænd  og 
6  Kvinder  opstaaet  efter  akute,  hos  46  Mænd  og  17  Kvinder 
efter  kroniske,  med  Smerter  eller  Ulemper  forbundne  Syg- 
domme, 1  Mand  havde  brugt  Midlet  som  Antaphrodisiacuoi, 
15  Mænd  og  5  Kvinder  vare  blevne  forfarte  til  at  bruge  det 
dels  for  at  sætte  sig  i  en  behagelig  Stemning,  dels  for  at 
glemme  huslige  Sorger,  Af  de  110  Patienter  forfaldt  12  Mænd 
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under  Brugen  af  Morfin  til  Drik.  Af  de  82  Mænd  faldt  61 
tilbage,  af  de  28  Kvinder  faldt  10  tilbage,  af  de  32  Læger  28. 

Sage  vi  efter  Grunden  til,  at  Lægerne  i  et  forholdsvis 
saa  stort  Antal  hjemfalde  til  denne  Lidelse  og  ovenikjebet 
særlig  ere  udsatte  for  Tilbagefald,  komme  vi  til  den  Over- 
bevisning, at  den  ligger  i  deres  Kald ;  thi  det  er  ikke  Nydelses- 
syge, der  driver  dem  til  at  bruge  Morfinsprajten  paa  sig  selv; 
Forf.  har  behandlet  hejst  agtværdige  Mænd  for  denne  Lidelse, 
Mænd,  som  vare  begejstrede  for  deres  Kald  og  mindst  tænkte 
paa  sig  selv,  idet  de  under  Opfyldelsen  af  deres  Pligter  imod 
Andre  netop  ofte  tilsidesatte  ethvert  Hensyn  til  sig  selv. 
Alen  den  Læge,  som  paa  Grund  af  en  smertefuld  Sygdom 
har  vænnet  sig  til  Morfinindsprajtninger,  er  ofte  nødsaget  til 
at  gjenoptage  sin  Praiis  noget  for  tidligt,  og  da  han  paa 
ingen  Maade  maa  synes  at  være  slap  og  svag  ligeoverfor 
Patienterne  og  dog  skal  udholde  Anstrængelser ,  som  nok 
kræve  Sundhed  baade  paa  Legeme  og  Sjæl,  griber  han  til 
det  Middel,  der  allerede  har  hjulpet  ham  over  mange  Smertens 
Timer. 

Tilbagefaldene  hidrøre  i  flere  Tilfælde  fra  en  efter  umaade- 
holden  Brug  af  Morfin  i  længere  Tid  bestaaende  Eftervirkning: 
Maaneder  efterat  man  har  unddraget  Patienten  Morfin,  efterat 
han  synes  at  være  fuldkommen  helbredet,  udbryder  pludselig 
Uro  og  Angst,  hvilket  gjentager  sig  efter  nogle  Dage,  og 
disse  Anfald  ere  forbundne  med  en  stærk  Attraa  efter  Morfin, 
de  kunne  undertiden  optræde  isoleret,  men  undertiden  gjen- 
tage  de  sig  gjennem  Dage  og  Uger  med  en  saadan  Styrke, 
at  naar  den  Syge  ikke  er  i  Besiddelse  af  en  ganske  usæd- 
vanlig Fasthed,  eller  der  er  truffet  de  fornødne  Forholdsregler^ 
bakker  han  under  for  sin  Attraa. 

Endelig  ere  Lægerne  ofte  ikke  uden  Skyld.  Naar  en 
Patient  med  Held  er  bleven  behandlet  for  Morfinismen  og 
saa  senere  lider  af  eller  simulerer  en  eller  anden  smertefuld 
Lidelse  (Tandpine,  Migræne),  giver  Lægerne  undertiden  en 
saadan  Patient  en  Morfinindsprøjtning,  og  derved  falde  Mange 
tilbage  til  deres  gamle  Lidenskab  (iblandt  8  Patienter,  som 
Forf.  har  faaet  under  Behandling  2den  Gang,  er  Tilbagefaldet 
hos  5  opstaaet  paa  denne  Maade). 

Kan  man  overhovedet  forebygge  Tilbagefaldene?  jo  under 
visse  Betingelser;  hertil  kræves  da  foruden  VUliekraft  hos 
Individet,  at  Patienten  ikke  er  altfor  fremrykket  i  Alder,  at 
de  materielle  Forhold  tilsteder  ham  at  bringe  større  Offre, 
og  at  han  ikke  i  en  længere  Aarrække  har  brugt  meget 
store  Morfindoser. 
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Naar  en  Patient  lykkelig  er  vænnet  fra  og  skal  ud- 
skrives, maa  man  foreholde  ham,  at  han  nu  vel  er  helbredet 
for  Morfinismen,  for  Morfinforgiftningen,  men  at  dermed  er 
han  dog  ikke  ude  over  enhver  Fare,  thi  i  det  ferste  Åar  vil 
han  være  udsat  for  Anfald,  under  hvilke  han  vanskelig  vil 
kunne  modstaa  Åttraaen  efter  Morfin;  det  vil  derfor  være  i 
hans  Interesse  frivilligt  at  underkaste  sig  en  omhyggelig 
Kontrol  for  at  være  beskyttet  imod  Tilbagefald;  er  han  ugift 
maa  man  serge  for,  at  han  ikke  bor  ene  men  vælger  en 
Fortrolig  iblandt  sine  Bekjendte.  Åpotbekere  falde  i  Reglen 
strax  tUbage,  og  dem  er  der  ikke  noget  at  gjere  for,  naar 
de  ikke  kunne  opgive  deres  Stilling;  det  Samme  gjælder  om 
Lægerne,  naar  de  ikke  afholde  sig  fra  personlig  at  anvende 
Morfinindsprajtninger  hos  deres  Syge. 

Disse  Ord  klinge  drakonisk  og  synes  at  krænke  Men* 
neskeværdigheden;  skulde  Mænd  paa  et  saadant  aandeligt 
Dannelsestrin  ikke  have  mere  Kraft  og  Selvbeherskelse?  Des- 
værre viser  Erfaringen,  at  det  forholder  sig  som  nys  anført« 
I  mange  Tilfælde  vil  Lægen  jo  istedetfor  Indsprøjtninger  kunne 
lade  sine  Patienter  bruge  Midlet  under  anden  Form,  og  hvor 
Indsprøjtningen  synes  at  være  absolut  nødvendig,  maa  han 
overlade  den  til  en  Stedfortræder,  som  han  kan  instruere  og 
overvaage,  hvis  han  ikke  vil  foretrække,  hvad  der  er  bedre,  at 
overlade  Patienten  til  en  Kollega.  Morfinindsprøjtninger,  ud- 
førte af  en  til  Morfinisme  disponeret  Læge,  vækker  i  ham 
Åttraaen  efter  Morfin,  og  der  er  ikke  langt  fra  Tanke  til 
Handling,  hvor  det  drejer  sig  om  denne  Åttraas  Tilfreds- 
stillelso, 

I  og  for  sig  har  Morfinismen  ikke  nogen  kriminalretslig  Be- 
tydning, da  der  ikke  let  vil  blive  Tale  om,  at  en  Forbrydelse, 
der  er  begaaet  af  en  Morfiofag,  kan  undskyldes  ved  Util- 
regnelighed. Derimod  kan  der  nok  blive  Tale  om  Morfinis- 
mens civilretslige  Betydning,  og  Livsforsikringsselskaberne  ville 
tidligere  eller  senere  blive  nødte  til  at  indtage  en  bestemt  Stil- 
ling overfor  Morfinismen  ligesaavel  som  overfor  Alkoholismen. 
Det  er  utvivlsomt,  at  Morfiofagen  saavel  som  Alkoholisten 
forkorte  deres  Liv  og  i  Tilfælde  af  Livsforsikring  bringe  An- 
stalten Tab.  Men  Morfinismen  er  dog  ikke  kongruent  med 
Alkoholismen:  Ingen  bliver  Alkoholist  af  therapevtiske  Grunde, 
hvorimod  Morfiofagen  oftest  har  en  therapevtisk  Hensigt,  vil 
lindre  en  Smerte,  Søvnløshed  eller  Angst;  selv  hvor  det 
misbruges,  maa  det  dog  idetmindste  ofte  betragtes  som  et 
Medikament;  Forsikringsselskaberne  kunne  næppe  undlade  at 
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tage  Hensyn  hertil;  kun  de  Individer,  som  uden  at  lide  af 
DOgen  legemlig  eller  sjælelig  Forstyrrelse,  ere  forfaldne  til 
Misbrug  af  Morfin  kunne  udenvidere  stilles  i  samme  Klasse 
som  Drukkenboldte. 

Forsikringsselskaberne  have  som  bekjendt  i  deres  Statuter 
en  Bestemmelse  om,  at  Ejeren  af  en  Police  ikke  kan  gjere 
Fordring  paa  Forsikringssummen,  naar  dea  Forsikredes  Død 
(enten  han  var  sjælelig  sund  eller  sindssyg)  var  foranlediget 
ved  et  Selvmord;  det  kommer  altsaa  slet  ikke  i  Betragtning, 
om  Selvmorderen-  var  tilregnelig  eller  ikke.  I  de  sidste  Aar 
har  Forf.  haft  Lejlighed  til  at  blive  bekjendt  med  4  morfio- 
fagiske  Lægers  Ded;  3  af  disse  havde  brugt  Morfin  for  at 
lindre  sygelige  Tilstande,  eflerhaanden  vænnede  de  sig  dertil 
og  maatte  forøge  Dosis  for  at  opnaa  Lindring,  indtil  de 
endelig  naaede  en  Dosis,  der  var  dødelig:  de  gik  tilsengs  om 
Aftenen  tilsyneladende  uden  at  fejle  noget  usædvanligt  og 
&ndtes  næste  Morgen  med  Symptomer  paa  akut  Morfinfor- 
giftning, som  trods  al  Behandling  medførte  Døden  efter  faa 
Timers  Forløb;  de  have  altsaa  dræbt  sig  selv,  ganske  vist 
uden  at  ville  det,  men  det  er  efter  det  Anførte  ligegyldigt. 
Om  den  fjerde  Kollega  gjælder  noget  lignende;  han  under- 
kastede sig  en  Behandling  for  at  unddrages  Midlet  i  sit  Hjem, 
men  dette  Forsøg  mislykkedes  som  sædvanlig  og  han  fik  fat 
i  Vs  af  sin  sædvanlige  Døgndosis,  som  8  Dage  før  næppe 
fremkaldte  en  narkotisk  Virkning  men  nu  havde  Døden  til- 
følge. Den  modificerede  Methode  har  imidlertid  lært  os,  at 
allerede  24  Timer  efterat  man  har  unddraget  Patienten  Morfin, 
er  ^/i6  af  den  sædvanlige  Dosis  tilstrækkelig  til  at  kupere  og 
endog  ofte  overvinde  de  heftige  Symptomer,  der  optræde  som 
Følge  af  Afholdenheden.  Ved  denne  bliver  Legemet  i  meget 
kort  Tid  befriet  fra  Morfin,  saa  at  dets  narkotiske  Virkcing 
paa  Organismen  atter  kan  udfolde  sig  paa  sædvanlig  Maade 
Ted  Hjælp  af  en  lille  Dosis;  en  ved  Vanen  hidtil  uskadelig 
Dosis  vil .  altsaa  kunne  være  dødelig.  Om  disse  4  Tilfælde 
nden  videre  bør  behandles  efter  Forsikringsselskabernes  Paragraf 
om  Selvmord,  er  et  juridisk  Spørgsmaal.  I  hvert  Fald  ville 
Forsikringsselskaberne  være  nødsagede  til  ved  Afslutningen 
af  nye  Forsikringer  at  træffe  Bestemmelser  med  Hensyn  til 
Morfinisme.  Arvingerne  efter  de  allerede  Forsikrede  maa  i 
Stridsspørgsmaal  henvende  sig  til  Domstolene,  der  atter  maa 
indhente  sagkyndige  Lægers  Erklæringer,  der  kunne  lægges 
til  Grund  for  hvert  enkelt  Tilfældes  Behandling. 
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Palaiders  N.  O.-passagen  fftrbi  Sibiriens  nordkust  Mh 

genem  BeriBgssimdet)  vtftrd  uder  STenska 

ishafsexpeditiMen  iren  1877—1879. 

Efter  •Tidsskrift  i  militKr  helsov&rd*.   H.l.    1880. 


Dette  indholdsrige  lille  Arbejde  —  40  Sider  med  Tabeller 
og  et  Kort  —  der  er  fremkommet  som  IJllæg  til  « Tidsskrift 
i  sjdv&sendet«  1879,  indeholder  Oplysninger  om  de  hygiej- 
niske Forhold  ombord  paa  «Vega»  under  denne  mærkvær- 
dige og  i  sin  Art  enestaaende  Expedition.  Disse  Oplysninger 
fortjene  ogsaa  Opmærksomhed  fra  Lægernes  Side,  eftersom 
de  give  nyttige  Vink  med  Hensyn  til  Sundhedsplejen  baade 
tillands  og  tilses  i  de  arktiske  Regioner. 

Fra  Karlskrona  gik  «Vega»  til  Ejabenhavn,  hvor  næsten 
hele  Froviantforraadet,  beregnet  for  30  Mand  i  24  Maaneder, 
indtoges.  Ved  Skibets  Proviantering  blev  der  taget  særligt 
Hensyn  til  de  diætetiske  Begler,  som  skulde  felges  under  en 
Kejse  i  de  arktiske  Farvande,  hvorfor  Provianten  hovedsagelig 
bestod  af  Konserver.  Blandt  de  Proviantartikler,  der  bleve 
medtagne  for  at  forebygge  Skerbugen,  der  ofte  er  saa  skjæbne- 
svanger  for  Folarfarerne ,  nævnes  lime  juice,  Surkaal,  kon- 
centreret Rom,  Pickles,  konserverede  Grøntsager,  Multebær- 
syltetej,  tørret  Frugt  og  konserveret  Fløde.   1  Gdteborg  kom- 

£  letteredes  Proviant-  og  Kulforraadene ,  og  ligeledes  indtoges 
er  den  videnskabelige  Udrustning,  Slæder  og  Pemmikan 
(tørret  og  malet  Ejed)  for  Slæde&rter  o.  s.  v.  For  Besæt- 
ningens Regning  indkjøbtes  Uldtrøjer,  Uldstrømper,  Uld- 
vanter, Sejldugssko,  Skindvanter,  Skindhuer,  Bascbiliker,  Sne- 
briller 0.  s.  V.  Under  Overvintringen  paa  en  Breddegrad  af 
67''  7'  fra  den  28de  September  1878  til  den  18de  Juli  1879 
blev  Alt  indrettet  paa  at  udelukke  Kulden.  Der  anbragtes 
et  Vintertelt,  et  taglignende  Telt,  som  opad  blev  fæstet  til 
Masterne,  medens  Siderne  naaede  ned  til  Rælingerne,  dog 
blev  det  ikke  udstrakt  til  det  bageste  Halvdæk,  for  ikke  at 
hindre  Lysets  Adgang  her.  Paa  Dækket  blev  der  lagt  et 
Snelag  af  6  Tommers  Tykkelse,  hvilket  bidrog  meget  til  at 
udelukke  Kulden  fra  denne  Side.  Ved  Hjælp  af  6  Varme- 
apparater, anbragte  paa  forskjellige  Steder  i  Skibet,  lykkedes 
det  uden  Vanskelighed  at  vedligeholde  en  passende  Tempe- 
ratur i  hele  Fartøjet  selv  under  den  strængeste  Kulde  (—47°  G.). 
I  Underrummet,  hvor  der  ikke  fandtes  noget  Varmeapparat, 
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faldt  Temperaturen  aldrig  nnder  +  2''  C.  Til  Brændsel  an- 
vendtes dels  Stenkul,  dels  Drivtammer,  som  blev  indsamlet 
paa  den  nærliggende  Strandbred.  Af  Eul  brugtes  der  til 
Opvarmningen  omtrent  25  Kubikfod  om  Ugen.  I  Sverig 
plejer  det  at  blive  fuldstændigt  stille  Vejr,  saasnart  Tempe- 
raturen synker  til  —20'' C.  og  derunder.  Påa  •  Vega  »'s 
Overvintringssted  indtraf  der  derimod  ofbe  baard  Blæst  med 
—  38°  C.  og  Storm  med  —  30°  C.  og  derunder.  Gik  Tem- 
peraturen ned  under  —  40°  C,  blev  det  i  Beglen  stille,  eller 
der  var  kun  en  svag  Luftning ;  under  —  45°  var  det  altid 
fuldstændigt  stille.  At  gaa  længere  Strækninger  mod  en  frisk 
"(^nd  ved  —  30°  C.  eller  derunder  var  alt  andet  end  behage- 
ligt; Næse,  Kinder  og  øre  vare  da  udsatte  for  Forfrysninger, 
som  imidlertid  let  forebygges,  naar  man  binder  et  Terklæde 
over  Næsen,  og  man  gjer  da  bedst  i  at  lade  Snipperne  hænge 
ned  over  Munden,  hvor  de  virke  som  en  Respirator  til  at 
opvarme  Indaandingsluften.  Uagtet  alle  Mand  vare  ude  i  al 
Slags  Vejr,  iagttoges  der  dog  kun  nogle  ubetydelige  Frost- 
knuder paa  Næse,  Kinder  og  Haandledde.  Selv  under  de 
sværeste  og  koldeste  Storme  kunde  Afløsningen  af  Vagten  i 
det  magnetiske  Observatorium  indskrænkes  til  hver  6te  Time. 

Expeditionen  led  ikke  saa  meget  af  Merket,  som  Til- 
fiseldet  ellers  plejer  at  være  ved  Overvintringer  paa  bajere 
Breddegrader.  Paa  Aarets  markeste  Dag  kunde  (tildels  paa 
Grund  af  Refraktionen)  den  halve  Diameter  af  Solen  ses  over 
Horisonten  ved  Middagstid.  I  Kahytten  var  det  mellem  Kl.  10 
Formiddag  og  2  Eftermiddag  saa  lyst,  at  man  kunde  se  baade 
at  læse  og  skrive.  Ude  i  fri  Luft  kunde  man  godt  finde  Vej 
fra  Kl.  9  Formiddag  til  3  Eftermiddag. 

Saavidt  Vejret  tillod  det,  blev  Mandskabet  altid  holdt  i 
fri  Luft  under  Arbejdstiden,  kun  ved  meget  haardt  Vejr 
foregik  Arbejdet  under  Dækket.  I  Fritiden  havde  Folkene 
Adgang  til  et  forholdsvis  righoldigt  Bibliothek,  og  baade  for 
Nyttens  Skyld  og  for  at  opmuntre  dem  blev  der  hver  Lardag 
Aften  paa  den  markeste  Aarstid  holdt  Oplæsninger  af  pas- 
sende Æmner. 

Foruden  den  sædvanlige  Ration  (se  det  nedenfor  ved- 
fejede  Spisereglement)  fik  Folkene  i  Foraarsmaanederne  daglig 
2  Kubikt.  Bærsaft,  to  Gange  om  Ugen  5  Kubikt.  Multebær- 
syltetaj,  4  Gange  om  Ugen  Pickles  og  desuden  færsk  Fisk  og 
Bensdyrkjad,  saa  ofte  man  kunde  kjabe  det  af  de  Indfadte, 
i  Beglen  1  Gang  om  Ugen. 

Som  noget  Uhart  ved  Overvintringer  i  de  arktiske  Regioner 
anfares,  at  der  ikke  viste  sig  Spor  af  Skarbug  blandt  Mand- 
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skabet  paa  «Vega».  Som  de  væsentligste  Aarsager  hertil 
anføres:  1)  at  Skibet  var  forsynet  med  sund  og  god  Proviant, 
2)  at  der  ikke  indtraf  vedholdende  Merke,  som  indvirker  saa 
deprimerende  paa  Sindet,  3)  at  Skibets  tykke  Sider  og  en 
jævn  Opvarmning  hindrede  al  Fugtighed,  samt  endelig  4)  at 
alle  Mand  paa  Skibet  farte  et  virksomt  og  arbejdsomt  Liv. 
Spisereglementet  var  felgende: 


Frokost. 

Middag. 

Aften. 

c: 
GQ 

Smør  ...    6  Ort*) 
Kaffe  ...  10   — 
Sukker  .  .    7,5  — 

Salt  Flæsk 75  Ort 

Snrkaal  eller  konserv. 

Hvidkaal 75   — 

Konserv.  Kartofler.  .12   — 

do.     Grøntsager .   5,6  — 

Kjødextrakt 1,6  — 

Bisengryn 50   — 

Bosiner .   5   — 

Brændevin  eller  Bom   2  Kubikt') 

Smør  .  .    6  Ort 
The.  .  .    1,6— 
Sukker.     7,6  — 
Ost  ...  12    — 
Byggryn  10  Kubt 

• 

^1 

Ligesom  Nr.  1 

Kouserv.  Kjød  ....    1  Portion 
do.     Kartofler  .  .  12  Ort 
do.     Grøntsager .   5,6  — 
do.     Løg    ....    1    Portion 

Kjødextrakt 1,6  Ort 

Brændevin  eller  Rom    2   Kubikt 

Ligesom  Nr.  1 
uden  Ost 

u 

08 
»O 

s 

CO 

Ligesom  Nr.  1 

Salt  Flæsk 1  ^ 

Ærter 10  Kubikt. 

Kjødextrakt  .....    1,6  Ort 

Byggryn 2  Kubikt 

Brændevin  eller  Rom    2      — 

Ligesom  Nr.  2 

S 

• 
• 

Smør.  .  .    6  Ort 
Chokolade  10   — 

Salt  Kjød 1  fr 

Makkaroni  15  Ort  el- 
ler  brune  Bønner 
10  Kubt  eller  kon- 
serv. grønne  Ærter    1  Portion 

Frugtsuppe' 1      — 

Brændevin  eller  Rom   2  Kubikt 

Ligesom  Nr.  2 

1)  1  Ort  =  Vioo  Sk&lpd.  (100  Skålpd.  =  85  danske  Pund). 
')  1  Tum  a.  Vio  Fot  (100  svensk  Fod  =  94 Vi  dansk  Fod). 
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9 

ro 


lO 


Ligesom  Nr.4 


Konserv.  Frikadeller 

ell.  konsery.  Doeof 

k  la  mode 1  Portion 

Konsery.  Kartofler .  .  12  Ort 
do      Løg    ....    1  Portion 

Fmgtsnppe 1      — 

Brændevin  eller  Rom    2  Ktibikt. 


Ligesom  Nr.  2 


Desuden  for  hver  Mand: 

Daglig:  1,25  S  tarret  Bred  eller  1,25 U  Mel  {Vs  Hvedemel 
og  ^/s  Bugmel),  3  Ort  Tobak  og  1  Eubikt  lime  juice. 

Ugentlig:  1  S  Hvedemel,  30  Ort  Smar,  21  Ort  Salt, 
7  Ort  Sennep,  3  Ort  Peber  og  2  Eubikt.  Eddike. 

Naar  fersk  Ejød  og  Grontsager  kunne  faas,  gives  dette 
istedetfor  Nr.2  og  i  Overensstemmelse  med  det  for  den  kgl. 
Flaade  gjældende  Spisereglement. 

Foruden  de  nævnte  Fademidler  bar  Besætningen  i  Vinter* 
maanederne  faaet  Extrarationer  af  Pickles,  Multebærsyltetej, 
Bærsaft,  konserveret  Mælk  o.  s.  v. 


Lftgekredsforeningeii  for  Kjebenhayii  eg  NerdsjællaHil, 


Lægekredsforeningen  for  Ejabenhavn  og  Nordsjælland  afholdt 
sit  farste  Made  i  dette  Åar  Fredagen  den  27de  April  under 
Ledelse  af  Dr.  Budde.  Efterat  Foreningens  Sekretær,  prakt. 
Læge  Haderup  havde  givet  den  sædvanlige  Meddelelse  om 
Selskabets  Status,  modtog  han  i  Forening  med  Dr.  L.Salo- 
monsen det  Hverv  at  gjare  Forslag  til  nogle  Ændringer  i 
Foreningens  Love  paa  næste  Made.  Derefter  indledede  prakt 
Læge  Brodersen  den  næste  Sag  paa  Dagsordenen:  Syge- 
plejen paa  Landet,  Han  fremhævede,  at  Erkjendelsen  af, 
at  en  god  og  kyndig  Sygepleje  er  et  næsten  uundværligt 
Supplement  til  Lægens  Virksomhed,  aabenbart  er  paa  Veje 
til  at  arbejde  sig  frem  ogsaa  hos  Lægfolk,  men  endnu  stadig 
har  man,  navnlig  paa  Landet,  den  stierste  Vanskelighed  ved 
at  skaffe  sine  Patienter  selv  den  tarveligste  Pleje.  Prakt.  Læge 
Trautner  har  udtalt  sig  for,  at  Staten  burde  tage  Sagen  i 
sin  Haand  og  ansætte  7—800  Sygeplejersker,  fordelte  hele 
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Landet  over  og  lennede  af  Amterne  med  en  lille  aarlig 
Fengelen  (100  Kr.)«  fri  Bolig  og  Brændsel,  ligesom  de  ogsaa 
skulde  forøge  deres  Erhverv  ved  kvindeligt  Haandarbejde. 
De  skulde  være  ældre,  ugifte  Kvinder  af  Almuen,  og  deres 
Uddannelse  skulde  ske  ved  et  Ophold  af  3 — 4  Maaneder  paa 
et  kjebenhavnsk  Hospital  eller  et  starre  Provinssygehus.  — 
Prof.  Brandes  har  derimod  anbefalet  Oprettelsen  af  Syge- 
plejerske-Stationer paa  passende  Steder  med  en  Forstander- 
inde og  3—4  Sygeplejersker,  som  da  skiftes  til  at  tage  ud  i 
Pleje,  og  som  kontrolleres  fra  Stationen  og  dér  underkastes 
fornøden  Desinfektion.  Han  lægger  endvidere  stor  Vægt  paa, 
at  Sygeplejerskerne  ere  dannede  Kvinder,  som  foa  fuld  Ud- 
dannelse paa  et  kjebenhavnsk  Hospital  i  V2— 1  Aar.  Ud- 
gifterne skulde  afholdes  af  Amterne,  eller  ogsaa  skulde  sted- 
lige Poreninger  rundt  om  i  Landet,  én  for  hver  Stift  eller 
Amt,  tage  Sagen  i  sin  Haand  og  holde  den  oppe  dels  ved 
Gaver  dels  ved  at  yde  Betalingen  for  Sygeplejen.  Trantner 
bar  delvis  sluttet  sig  hertil,  forsaavidt  som  han  nu  ogsaa 
indrømmer  den  private  Virksomhed  en  væsentlig  Betydning 
derved,  ligesom  han  ogsaa  erkjender,  at  det  vilde  være  ube- 
tinget heldigst,  at  Gjerningen  overtoges  af  dannede  Kvinder. 
Taleren  tror  nu  for  sin  Del,  at  det  slet  ikke  kan  nytte  at 
gjøre  sig  Forventninger  om,  at  Stat  eller  Kommune  skulle 
paatage  sig  Ordningen  af  denne  Sag  og  paa  engang  ansætte 
7—800  Sygeplejersker  rundt  om  paa  Landet,  ja  han  tror 
ikke  engang,  det  vilde  være  heldigt,  om  det  blev  forsøgt, 
dertil  er  Erkjendelsen  af  Sagens  Vigtighed  endnu  altfor  lidet 
vaagnet.  Det  vilde  endvidere  være  umuligt  paa  engang  at 
finde  saa  mange  til  Gjerningen  skikkede  Kvinder  og  skaffe 
dem  den  fornødne  Uddannelse,  og  selv  om  disse  Vanskelig- 
heder kunde  blive  overvundne,  vilde  Sygeplejerskerne  sikkert 
i  mange  Egne  blive  saa  lidt  benyttede,  at  de  snart  vilde 
blive  ubrugelige  af  Hangel  paa  øvelse.  Nej,  lad  os  begynde 
smaat,  lad  os  for  det  Første  gjøre  hver  i  sin  Kreds,  hvad 
vi  kunne,  for  at  lære  Folk,  at  kyndig  Sygepleje  er  en  Nød- 
vendighed, og  at  det  ikke  er  Enhvers  Sag  at  yde  den,  og 
lad  os  ved  Møder,  ved  Artikler  i  Bladene,  ved  private  Sam- 
taler henlede  Opmærksomheden  paa  Sagen  og  saa  gribe  den 
praktisk  an  paa  de  Steder,  hvor  man  kan  have  Haab  om 
Held.  For  Tiden  er  der  vist  kun  meget  faa  Steder  paa 
Landet,  hvor  noget  Saadant  kan  sættes  i  Gang,  man  maa 
begynde  i  Byerne,  som  man  jo  allerede  har  gjort  det  i  Aarhus 
og  vistnok  andre  Steder.  Dér  kan  man  uden  Vanskelighed 
finde  Kvinder,  egnede  til  Gjerningen,  dér  kan  man  maaske 
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danne  Foreninger  til  Sygeplejens  Fremme  eller  i  ethvert  Fald 
skaffe  Pengemidler  tilveje  til  at  sætte  Sagen  i  Gang,  om  det 
behøves.  Adskillige  Steder  vil  det  ikke  engang  være  nød- 
vendigt« der  findes  trindt  om  dannede  Kvinder  nok,  som 
sidde  inde  med  en  stor  Trang  til  gavnlig  og  opoffrende  Virk- 
somhed, og  som  ogsaa  kunne  og  ville  selv  skaffe  de  fornødne 
Midler  til  deres  Uddannelse.  Efter  Talerens  Mening  vilde 
man  skade  Sagen,  hvis  man  vilde .  slaa  af  paa  sine  Fordringer 
og  lade  sig  nøje  med  udannede  Kvinder,  saadanne  vilde  jo 
nok  kunne  gjere  Nytte,  men  de  vilde  ogsaa  ofte  kunne  gjøre 
Skade,  idet  de  mangle  Erkjendelsen  af  den  snævre  Begræns- 
ning for  deres  Viden,  og  Forstaaelsen  af,  hvor  langt  deres 
Omraade  gaar,  hvorfor  de  kun  vanskeligt  ville  kunne  under- 
ordne sig  Lægen  paa  rette  Maade,  SelvCalgelig  kan  der 
blandt  Almuens  Kvinder  findes  enkelte  eminente  Begavelser, 
som  ville  kunne  erhverve  sig  de  fornødne  Kundskaber,  og 
som  ville  have  naturligt  Anlæg  til  at  bruge  dem  og  til  at 
stille  sig  paa  deres  rette  Plads,  men  det  vil  altid  være  sjældne 
Undtagelser.  Ogsaa  med  Hensyn  til  Uddannelsen  maa  man 
ikke  slaa  af  paa  sine  Fordringer,  den  bør  være  saa  fuldstændig 
som  mulig  og  vil  næppe  kunne  tilendebringes  paa  ringere 
Tid  end  Vs~l  Aar,  ikke  blot  fordi  de  nødvendige  Kund- 
skaber (Taleren  ønsker  Eleverne  underviste  i  Begyndelses- 
grundene af  Fysiologien  og  Hygiejnen)  og  Færdigheder  ikke 
kunne  erhverves  paa  kortere  Tid,  men  ogsaa  fordi  det  er 
nødvendigt,  at  Eleven  i  længere  Tid  vænner  sig  til  den 
Orden  og  Disciplin,  som  hører  hjemme  paa  et  større  Hospital, 
og  som  visselig  ogsaa  er  nødvendig  under  private  Forhold. 
Om  Uddannelsen  sker  paa  et  Hospital  i  Kjebenhavn  eller 
paa  et  større  Provinssygehus,  er  mindre  væsentligt,  om  end 
det  Første  vistnok  er  at  foretrække.  Det  er  da  Talerens 
Mening,  at  vi  skulle  stræbe  at  fremme  denne  saare  vigtige 
Sag  ved  at  forberede  den  offentlige  Mening,  ved  at  tage  fat 
hist  og  her,  hvor  Forholdene  ere  gunstige,  ved  enten  at  til- 
skynde dannede  Kvinder  til  at  gaa  denne  Vej  eller  ved,  om 
fornødent,  at  danne  Foreninger  til  at  støtte  dem;  vi  skulle 
begynde  i  Byerne  og  derfra  efterhaanden  søge  at  udvide 
Virksomheden  til  Landet. 

Prof.  Brandes  var  enig  med  den  foregaaende  Taler  i, 
baade  at  Sygeplejerskerne  bør  tages  af  de  dannede  Kvinders 
Klasse  og  at  man  bør  begynde  med  at  sætte  Sagen  i  Gang 
i  Byerne.  Han  mente,  at  man  ikke  burde  skyde  Statens 
Bjælp  helt  tilside.  Han  troede,  at  de  eventuelt  dannede 
Foreninger  ved   en  Henvendelse  til  Justitsministeriet  ville 
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kunne  foa  de  fornødne  Midler  til  Sygeplejerskernes  Uddan- 
nelse. Justitsraad  Maller  betvivlede,  at  man  overalt  vilde 
kunne  faa  dannede  Kvinder  til  Sygeplejen,  og  endnu  mere 
at  disse  i  Beglen  vilde  finde  sig  tilfredse  med  Forholdene 
paa  Landet.  Dr.  Budde  troede,  at  Foredragsholderne  i  det 
Væsentlige  havde  udtalt  de  Anskuelser,  som  gjennemgaaende 
gjorde  *sig  gjældende  blandt  Lægerne  om  denne  Sag.  Han 
erkjendte,  at  Sagen  bar  gribes  an  paa  forskjellig  Maade  paa 
de  forskjellige  Steder,  men  han  troede,  at  dens  Trivsel  vilde 
i  haj  Grad  fremmes,  naar  Bestræbelserne  trindt  om  kunde 
statte  sig  til  en  fælles  central  Ledelse,  der  kunde  yde  baade 
Kaad  og  Hjælp,  hvor  det  tiltrængtes.  Naar  Sagen  blev  fart 
frem  paa  rette  Maade  og  af  de  rette  Personligheder,  tvivlede 
ban  ikke  paa,  at  Staten  paa  en  Tid,  da  slige  Spargsmaal 
staa  saa  langt  fremme  paa  Dagsordenen,  vilde  række  en  hjæl- 
pende Haand. 

Frakt.  Læge  Orum  indledede  derpaa  den  næste  Sag 
paa  Dagsordenen.  Han  mindede  om,  at  det  var  denne  Kreds- 
forening, som  mest  vedholdende  og  ihærdigt  havde  arbejdet 
for  en  Beform  i  Lægernes  Enkekasse,  Ved  en  Misforstaaelse 
var  Kredsforeningens  Formand  kommet  til  at  medvirke  til, 
at  to  Modstandere  af  Beformen  vare  blevne  valgte  ind  i  Enke- 
kassens Bestyrelse,  hvorved  Haabet  om  en  snariig  Gjennem- 
farelse  af  Beformen  var  blevet  formindsket.  Spargsmaalet 
stillede  sig  nu,  om  Kredsforeningen  skulde  lade  Sagen  falde 
eller  arbejde  for  dens  Fremme.  Efterat  Formanden  havde 
paavist,  at  han  var  uden  Skyld  i  den  omtalte  Misforstaaelse, 
blev  det  efter  nogen  Diskussion  vedtaget,  at  Kredsforeningen 
fremdeles  bar  stræbe  at  faa  denne  vigtige  Sag  fremmet,  og 
der  blev  nedsat  et  Udvalg,  bestaaende  af  Fysikus  Tolder- 
lund, Distriktslæge  Schouboe  og  prakt.  Læge  ørum  til 
at  gjare  Forslag  i  denne  Betning  paa  et  kommende  Hade. 

Endelig  meddelte  Formanden  et  Tilfælde  af  pludselig 
Dad  under  Kloroformering,  som  senere  vil  blive  offentliggjort 
her  i  Ugeskriftet. 


FlaskebouilloBen  og  dens  ABveBdleke  ved  fisse 

BøraesygdoMae. 

Efter  Uffelmann. 
(Arcb.  f.  Kinderheilk.  I.  8.  S.  9S.  —  Wien.  med.  Wochenscbr.  Nr.  8.  1880.) 


Dette  hensigtsmæssige  diætetiske  Middel  tilberedes  paa  fal-- 
gende  Maade:  250— 500Oram  frisk  Oxekjed  eller  Kalvekjed, 
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der  saavidt  maligt  er  befriet  for  alt  vedhængende  Fedt,  skæres 
i  smaa  Stykker  saa  store  som  en  Benne  og  fyldes  uden  nogen 
Tilsætning  paa  en  vel  renset  Flaske.  Denne  tilproppes  og 
sættes  i  en  Qryde  med  varmt  Vand,  der  opvarmes  langsomt 
og  boldes  35—45  Minutter  paa  en  Temperatur  nær  op  imod 
Kogepunktet,  mod  Slutningen  en  kort  Tid  kogende.  Tager 
man  saa  Flasken  op  igjen,  finder  man  deri  en  gullig  eller 
brunlig  Suppe,  den  saakaldte  Flaskebouillon,  som  man  sim- 
pelthen hælder  fra  Kjedet  og  anvender  i  usiet  Tilstand. 

De  foretagne  kemiske  Undersøgelser  have  vist,  at  denne 
Bouillon,  tilberedt  af  Oxekjed,  indeholder  1,78  pCt.  Salte  og 
5,58  pGt.  organisk  Substans,  hvoraf  2,69  pGt.  Extraktivstoffer 
og  1,84  pCt.  Protein  og  Limstof.  Saltene  ere  overvejende 
Ealisalte,  og  Kaliet  findes  særlig  bundet  til  Fosforsyre  og 
Klor.  Denne  Bouillon  er  altsaa  mere  end  et  Kjedextrak^ 
idet  den  foruden  Extraktivstofferne  og  Saltene  tillige  inde- 
holder en  ikke  ubetydelig  Mængde  Proteinstoffer.  Desværre 
er  den  meget  lidt  boldbar,  idet  den  paa  varme  Steder  for- 
dærves i  Lebet  af  24—30  Timer,  medens  den  paa  kølige 
Steder  holder  sig  2 — 3  Dage^). 

Den  Bouillon,  der  er  tilberedt  paa  lignende  Maade  af 
Kalvekjød,  indeholder  en  større  Mængde  Limstof,  derimod  en 
ringere  Mængde  af  Proteinstoffer,  Extraktivstoffer  og  Salte. 
Forf.  &ndt  i  100  Dele  af  denne  Bouillon  1,58  Dele  Salte  og 
5,77  Dele  organisk  Substans,  hvoraf  2,95  Dele  Extraktivstoffer, 
1,95  Dele  Lim  og  0,87  Dele  Protein. 

Denne  Bouillon  er  efter  Forf.'s  Fremstilling  indiceret  i 
alle  Tilfælde,  hvor  det  gjælder  om  at  give  et  Næringsmiddel, 
som  baade  er  let  fordøjeligt  og  kraftigt  stimulerende,  og  sær- 
ligt hvor  Forderjelsésorganerne  kun  kunne  modtage  og  be- 
arbejde et  meget  begrænset  Kvantum  af  Fademidler,  saaledes 
som  Tilfældet  er  ved  den  akute  Oastroenteritis  i  de  to  første 
Leveaar.  I  de  sværere  Former  af  denne  Sygdom,  hvor  den 
stærke  Diarrhe  og  Brækning  i  kort  Tid  fremkalder  den  yderste 
Grad  af  Svækkelse,  yder  Flaskebouillonen  af  Oxekjød  for- 
trinlig Nytte.  Selv  meget  smaa  Bern  tage  den  gjerne,  og 
den  virker  gunstigt  baade  paa  Brækningen  og  Diarrheen. 
Børn  paa  under  6  Maaneder  giver  Forf.  en  stor  Theskefuld 
hver  10de— 15de  Minut,  ældre  Bern  derimod  en  halv  Spise- 


1)  Som  det  vil  erindres  (smlf^n.  Ugeskr.  t  L.  8dje  R.  XXVI.  Nr.  2.  3.), 
gaar  der  her  i  Landet  i  Handelen  et  fnrholdsyis  koncentreret  Kiød- 
afkog,  8om  tillige  er  meget  holdbart,  under  Navn  af  Boesen  &  Janckers 
Eztractom  camis  liqnidam.  Red. 
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skefuld  ligesaa  hyppigt,  saa  at  altsaa  de  første  i  Dagens  Lab 
faa  omtrent  200  Gram«  de  sidste  omtrent  350  Gram.  Er 
Brækningen  udeblevet  i  2  Dage«  giver  man  Flaskebonillonen  i 
Havresuppe  og  efter  Forlebet  af  24  Timer  Havresuppe  med 
lidt  Mælk,  idet  man  efterhaanden  vender  tilbage  til  den 
absolute  Mælkediæt  Ogsaa  ved  de  stærke  Tarmkatarrher 
under  Åfv^uningsperioden,  ved  Dysenteri  hos  Bern,  ved 
Peritonitis,  Tyflitis  o.  s.  v.  yder  den  fortrinlig  Nytte, 

Flaskebonillonen  af  Ealvekjød  passer  bedre  ved  kroniske 
Affektioner,  ved  almindelig  Svækkelse  af  Organismen,  men 
særligt  ved  Bhachitis  anvendes  den  med  Fordel  som  Tilsæt* 
ning  til  Mælk.  Et  Barn  paa  10—12  Maaneder  giver  man  i 
Løbet  af  1  Dag  omtrent  125  Gram  Bouillon  (tilberedt  af 
godt  og  vel  300  Gram  Ejød). 


iDdåtniiager  af  Bronkållom  Tei  KighMl«.  Dr.  KSrner  (AHf^.  med. 
Centr.-Zeit  Novbr.  1879)  har  i  nogen  Tid  udelukkende  behandlet 
Kighoste  med  Indaandinger  af  Bromkaliam  og  har  fondet,  at  Sjgdom- 
roens  Varighed  derved  forkortes  i  betydelig  Grad.  Han  broger  i  Beglen 
en  4—5  pCt  Opløsning  og  lader  Patienten  indaande  omtrent  20  Gram 
S  Gange  daglig.  Han  bemærker:  -Efter  de  første  £aa  Indaandinger 
kunde  der  konstateres  en  kjendelig  Bedring,  og  i  Løbet  af  8—6  Dage 
tabte  de  syære  med  Kvnlningstilfælde  forbnndne  Hostean&ld  sig,  og 
Børnene  hårde  let  ved  at  spytte  op.  Faa  Dage  senere  var  Kighosten 
i  Resien  helt  ophørt  Børnene  gjorde  gjennemgaaende  mindre  Mod- 
stand mod  Indaandingeme,  end  de  plejede  at  gjøre  mod  at  tage  Medicin*. 
Dr.  K5rner  firemhæyer  Vigtigheden  af  en  omhyggelig  Applikation  af 
Inhalationerne,  hvorfor  det  er  nødvendigt,  at  Lugen  selr  er  tilstede 
derved  fra  først  til  sidst. 

(New-Tork  med.  record.    Febr.  21.     1880.) 


UdoeTBelae.  Under  8de  Maj  er  praktiserende  Læge  i  Holsted, 
Cand.  med.  &  chir.  F.  G.  H.  Lassen  allem.  ndnssvnt  til  Distriktslæge 
paa  Læsø. 


I^ktsrdispitatSt  Den  8de  Maj  forsvarede  Korpslsge  udenfor  Nnmer 
Heinr.  Proschowsky  sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Af- 
handling: Btatistiske  og  kliniske  Bidrag  til  Hyppigheds-  og  Aarsags- 
forholdene'samt  Charakteristiken  af  Hjertesygdomme  hos  Soldater,  nær- 
mest med  Hensyn  til  Legemsanstrængelsers  ætiologiske  Betydning. 


KpMwIske  r«i«U  I  IM'Wi^ru  •negi. 
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Bekjendtgjørelser. 
Det  ]2^^  skandinaviske  Naturforskemrøde  i  Stockholm 

(7de_i4.de  Juli), 

Gjennem  Kirke-  o^  Undemsning^sministeriet  er  der  paa  Finaotfl- 
loven  for  1880—81  bevilget  4000  Kroner  til  RejsennderstøtteUe  for 
Videnskabsmænd,  der  agte  at  deltage  i  ovennævnte  Møde.  I  den  An« 
ledning  opfordre  vi  de  Herrer,  som  ønske  at  nyde  godt  af  ovenstaaende 
Bevilling,  at  indsende  Andragende  derom,  forsynet  med  nøjagtig  Adresse^ 
Inden  Udgangen  af  Maj  Maaned,  til  mednndertegnede  B.  IfneBany 
Generalsekretær  for  Danmark.  Det  bemærkes,  at  der  som  Betingelse 
for  Bejsennderstøttelseme  gjælde  samme  Bestemmelser,  som  oprindelig 
ere  gjorte  gjældende  for  Deltagelse  i  Naturforskermødeme,  nemlig:  at 
Vedkommende  enten  har  bestuiet  en  højere  Examen  i  et  natorviden« 
skabeligt  eller  lægevidenskabeligt  Fag,  eller  vist  litterær  Virksomhed  i 
samme  Fag,  eller  beklædt  en  Stilling,  som  gjør  videnskabelige  For- 
dringer, ved  et  naturvidenskabeligt  Masenm.  Rejsennderstøttelseo  agtea 
nddelt  i  Portioner  k  100  Kroner. 

Den  danske  Bestyrelse  for  de  skandinaviske  Katnrforskermøder. 
Kjøbenhavn,  den  24de  April  1880. 

Steenstrap,  A.  Steen.  Jul.  Thomsen. 

Formand. 

PantUL  E.  Hornemann. 

Gen.-Sekret 

Naturlige  Mineralvande  fra  saavel  de  mindre  som 
mere  bekjendte  Kilder,  frisk  Fyldning,  faas  og  forsendes 
fra  SaBMelUm  Apethek  I  i^øbeakani. 

En  Del  Instramenter,  tilhørende  afdøde  Prof.  Ih«riam|  ere 
indlagte  tilsalgs  hos  d'Hrr.  Instramentmagere  lagei  å  imåå^m, 

St.  Kjøbmagergade  Nr.  48. 

Min  Illaik  fer  ludl-  eg  TaadsjgéitmBe  er  flyttet  til  Herlnf 
Trollesgade  Nr.  1,  2den  Sal.  L  I.  Smlik,  Læge.  Træfies  12—3. 

Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet  og  fiuts  i  alle 
Boglader: 

Den  prophylaktiske  og  kurative 

j^ntiseptik 

under    Fedsel    og    Barselseng. 

Fremstillet  af 

ARtOi  Fløittrip, 

klfnlak  ▲•aictoni  yed  FadaeIsaUfteli«n. 
Belønnet  med  XJniTersiteteto  Ghildniedftllle* 

Pris :  2  Kroner. 

Wilhelm  Prieri  leMeghaaM^ 

52.   St  Kjøbmagergade  ved  Poroellæns&briken. 


TJgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  1  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter.  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schlelsnen  „Ugentl.  Oversigt". 


188«. 


Ugen  fra  den  28  April  til  den  4  lij. 


JV&18. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (191)  ere  i  Ugen  til 
d.  4  Maj  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

803  nye  Tilfælde. 
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Teneruk  Saar  1  og  Fnat  1  Tilfielde. 

Under  „andre  Fsnoler"  ere  opbrie  Mgendo  i  den  forløbne  Vgo 
koraeldto  TilMde:  Conjnnctdritu  2,  Zona  ^,  Erythem  2,  Scorbot  1. 
StomatitiB  2  og  UrtJcana  3  Tilfielde. 

T«|rftrbiM*M.  Mildt  Vejr,  men  stor,  daglig  Sringning;  variaUo 
Vinde;  meget  ter  Loft. 

Samtlige  Deds&ld  i  Dgen  til  den  4  Maj,  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  D^dsbldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dadfsdsler  og  Vielser  i  Ugeo  l\\  d.  4  Maj. 
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De  aarlige  Brøndkure 

i  Bosøabotg  Slotshaye. 

SafsMei  aabnes  og  Irtadkireie  begynde  den  Iste  Juni 
og  Tedvare  til  den  15de  Avgust. 

Intidei  faglig  fra  Kl.  5—9. 

iMik  i  ■•?€■  under  Hr.  Musikdirekter  BaMii'i  Ledelse 
i  8  Uger. 

iBitegBiag  sker  og  Adgtagsktrt  låses  i  den  tidlige  Morgen- 
stund i  Entréen  til  Brøndsalen,  senere  paa  Dagen  derimod 
paa  Brandanstaltens  Kontor, 

It  rigl  Odfalg  tf  høJtreMMMereie  liaerahaadej  nemlig: 
Karlsbader-  og  Emservandene,  Vichy-,  Marienbader-,  Tarasper-, 
Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacher-,  Hombnrger-,  Pyrmonter-  og 
Dribnrgervand,  ?ll  itaa  til  Afteayttelte  paa  lehtldeie;  som 
fyldes  hver  Morgen,  og  hvorfra  Vandene  udskjænkes  saalænge 
Branddrikningen  varer  under  omhyggeligt  vedligeholdt  Tnrk 
og  Temperatur,  og  Ugeledes  rille  alle  AistaUeis  øvrige  Vaicei 
sMi  ku  haves  paa  flasker ,  staa  lll  behageligt  Odvalg  »g  Vd- 
sKtøtkalag  i  Salea^  alle  imidlertid  dog  kun  paa  Abonnement 
for  mindst  en  Uge,  men  ikke  glas-  eller  flaskevis. 

VgeabtaaeMeatet  fer  Taadeae  paa  leheldere  ere: 

for  en  sUr  Inr  å  6  Glas  og  derover  daglig  .  .  .  6  Kr.  50  ø. 

for  en  lelleMkur  å  hejst  4  Glas  daglig 5  -     •  - 

for  en  Ulla  iar  h  hejst  2  Glas  daglig 3  -   50  - 

tg  fer  Yaideie  paa  Vlaskeri 
for  ea  sUr  Iar  å  6  Glas  og  derover  daglig  .  •  .  5  Kr.  50  ø. 

for  ea  lelleakar  å  hejst  4  Glas  daglig 4  -     •  - 

og  for  ea  lOle  Iar  å  hejst  2  Glas  daglig  ....  2  -   50  - 

D'Hrr.  Læger  staar  den  kurmæssige  Brug  af  Sundheds- 
vandene  paa  Stedet  efter  eget  behageUgt  Udvalg  til  fri  Af- 
benyttelse og  ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d'Herrer 
aaben,  som  maatte  interessere  sig  for  Virksomheden,  og  anske 
at  gjare  et  dybere  Indblik  i  dens  Væsen  og  Værd,  hvorom 
Inspektoren  paa  Stedet,  Hr.  Nargaardi  gjerne  imadekommer 
med  al  anskelig  Oplysning. 

leatyidMB  fer  IttMiWrg  IrtadiaitoK  i  April  1880. 
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MAGLEKILDE  OG  FREDERIKSBERG 
BBeVDÅVSTALT. 

Brøndkurene  begynde  Torsdagen  den  20de  Maj  og 
vedvare  til  den  1ste  Avgust. 

Knrtiden  er  fra  El.  5V2  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande,  ud- 
skjænkes  1  Brøndkursalen ,  dels  fra  Beholdere, 
hvor  den  for  hver  Sort  Vand  bestemte  Temperatur 
og  Eulsyremængde  stadigt  vedligeholdes,  og  dels 
fira  Flasker. 

Ugeabonnementspriseme  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Eur  å  6  Glas  daglig Er.  6,60 

Mellemkaren      å4—      —     -   5,oo 

Den  lille  Eur    å  2  —     —     -   3,60 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Eur  k  6  Glas  daglig Er.  5,60 

Mellemkuren     å4  —      —     -   4,oo 

Den  lille  Eur    å  2  —      —     -   2,60 

Til  Brendkursalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og  smuk 
Have  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have),  er  der 
Indgang  saavel  fra  Ållégade  Nr.  8  B,  som  fra  Frederiksberg 
Allé  (tæt  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  Iste  Juni  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brendkuranstalten  om  Morgenen. 

D'Hrr.  Læger,  som  interessere  sig  for  Brendanetalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc.,  vil  Brønd- 
anstaltens  Inspektør,  Hr.  Eand.  Rag  er »  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
'staa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 

c.  ▲.  R«itiela  Forlag.    Biueo  Luoi  Kgl.  Hof-Bogtrjkkail 


iy*beBh«Tik  i.  n.  But  188>. 

Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  24, 


Redigeret  af  Dr.  T.  ladde. 


lott«Mt  Stadfeldt:  Nogle  Bemierknioger  om  Profylaxis  mod  In- 
fektion ved  den  almindelige  Fødselshjælp  og  ho»  den  Nyfødte.  Nye 
Bøger.  Indsigelse  imod  Beferatet  fra  medicinsk  Selskab  om  Prostita> 
tionsspørgsmaalet.  Basevi:  Fremfald  af  £ndetarmen  hos  Børn.  Ret- 
telse.   Bekjeadtgjørelser. 


Nogle  Ben»rkiuiger  •m  Profylaxis  mod  lofektioi  ved 
dei  alniiddige  Pødsehlgftlp  og  kos  doi  Nyfødte« 

Af  Professor  Stadfeldt. 


De  to  dygtige  Arbejder:  Om  Dødeligheden  ved  Barsel- 
feber i  Danmark  af  Dr.E. Ingerslev,  og  Om  den  pro- 
phylaktiske  og  kurative  Antiseptik  under  Fadsel 
og  Barselseng  af  Eand.  A.  Flaystrup  ville  forbaabentlig 
give  et  mægtigt  Stad  til  Gjennemfarelsen  af  en  almindelig 
og  virkelig  betryggende  Behandling  med  Earbolsyreblandinger 
under  Fadsien.  Paa  den  ene  Side  fremhæver  Dr.  Ingerslevs 
Afhandling  den  bedrøvelige  Sandhed,  at  Dødeligheden  ved 
Barselfeber  er  meget  stor  i  Danmark,  og  at  den,  idetmindste 
for  Ejabstædernes  Vedkommende,  endog  synes  at  være  i  Til- 
tagende; paa  den  anden  Side  påaviser  Hr.  Fli^ystrup  1  sin 
Afhandling,  hvad  der  bar  gjares  forat  modarbejde  Dadelig- 
heden  ved  Barselseng,  og  hvad  der  kan  opnaas  i  den  Ret- 
ning, saa  at  man  vistnok  kan  sige,  at  disse  to  Arbejder 
supplere  hinanden  paa  en  meget  tilfredsstillende  Maade. 

Skjøndt  jeg  i  Hovedsagen  er  fuldstændig  eni^  med  begge 
For&tterne  og  med  de  af  dem  fremsatte  Anskuelser,  har  jeg 
dog  ikke  villet  tilbageholde  nogle  Bemærkninger,  Aavnhg  for 
at  klare  Uoverensstemmelser,  der  findes  imellem  Dr.  Ingers- 

4de  Rakke,  lite  Bd. 
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levs  Anskuelser  om  Antiseptik,  beregnet  for  Jordemedre,  og 
de  af  mig  i  anden  Udgave  af  Lærebogen  for  Jordemødre 
(1880)  nedlagte  Forskrifter. 

Jeg  er  gaaet  ud  fra,  at  stræng  Renlighed  kan  og  skal 
paalægges  en  Jordemoder  i  almindelig  Praxis,  derfor  er  det 
paalagt  hende  atter  og  atter  at  vaske  sig  omhyggeligt  med 
Sæbevand  og  Negleberste  samt  at  anvende  Earbolotie  til 
Inanktion  af  Finger  og  Haand,  naar  de  skulle  indbringes  i 
Fedselsvejen.  Dr.  Ingerslev  er  ogsaa  enig  med  mig  i,  at 
denne  Fordring  maa  stilles  i  Spidsen.  Det  er  ligeledes  min 
Mening,  at  Anvendelsen  af  tilstrækkelig  kraftigt  Karbol  vand 
ved  Personen  og  lostrumenterne  skal  være  obligatorisk  for 
Jordemoderen,  naar  Sandhedstilstanden  er  vaklende  i  hendes 
Klientel.  Jeg  maa  ende^  tilfeje,  at  det  efter  min  Mening 
vil  være  ønskeligt,  om  ^rbolvand  altid  bliver  anvendt  af 
Jordemødrene  under  Fødslen.  Her  staa  vi  imidlertid,  som 
Dr.  Ingerslev  rigtigt  fremhæver,  ligeoverfor  et  rent  Penge- 
spørgsmaal,  som  ikke  kan  afgjøres  ved  Paalæg  i  en  Lærebog, 
næppe  nok  ved  rent  administrative  Foranstaltninger.  Vi  ville 
imidlertid  haabe,  at  vi  med  Tiden  ville  komme  ud  over  den 
dermed  forbundne  Vanskelighed;  hos  velstaaende  FaiÉilier  vil 
Sagen  lade  sig  afgjere  med  Lethed;  men  ogsaa  hos  Fattig- 
folk vil  Problemet  forhaabentlig  kunne  løses.  Jeg  nærer 
nemlig  ingen  Frygt  for,  at  Medlemmerne  af  vore  By-,  Sogne- 
eller Amtsraad  skulle  være  mindre  forstandige  og  fremsynede 
end  deres  norske  og  tyske  Standsfæller,  men  at  de  villigt 
ville  bevilge  de  de^il  nødvendige  Pengemidler.  Det  vil  jo 
fra  et  rent  pekuniært  Standpunlt  bebde  sig  at  formindske 
Dødeligheden  i  Barselseng  blandt  Landets  Mødre,  og  Faren 
for  at  dø  af  Barselfeber  kan  siges  til  Stadighed  at  svæve 
over  den  Fødendes  Hoved.  En  energisk  Pression  fra  Landets 
Læger,  hver  i  sin  Kreds,  vil  vistnok  bidrage  væsentlig  til,  at 
en  saadan  Forholdsregel  gjennem føres. 

Der  er  imidlertid  et  Par  Punkter,  ved  hvilke  der  er 
Uenighed  mellem  Dr.  Ingerslev  og  mig,  det  er  nemlig  om 
Styrken  af  Karbolvandet  og  om  Irrigatøren,  og  jeg  tror,  som 
de  fleste  Mennesker,  at  han  er  paa  den  urigtige,  jeg  paa 
den  rigtige  Side  i  dette  SpørgsmaaL  Jeg  skal  forklare  mig 
nærmere. 

Det  er  aabenbart  Spilfægteri,  naar  man  anvender  for 
svage  Karbolsyreblandinger;  den  gamle  Regel,  at  en  mangel- 
fuld Antiseptik  er  værre  end  ingen  Antiseptik,  gjælder  sik- 
kert ogsaa  her.  Imidlertid  tror  jeg,  at  Dr.  Ingerslev  gaar 
for  vidt,   naar  han  Side  83  i  sin  Afhandling  opstiller  den 
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Fordring«  at  Jordemoderen,  før  han  skrider  til  Undersøgelse 
af  den  Fodende,  skal  vaske  sig  i  4  pCt/s  Karbolvand.  En 
saadan  Forskrift  vil  blive  illusorisk,  thi  det  v|Li  Længden 
ikke  være  til  at  udholde.  Huden  vil  blive  skiidet  og  slaa 
Bevner,  og  Jordemedrene  ville  som  Felge  deraf  omgaa  For- 
skrifterne. Paalæget  vil  endvidere  være  inhumant,  thi  vi 
ville  paa  den  Maade  give  Jordemedrene  blot  og  stille  dem 
endnu  mere  vaabenlose  ligeoverfor  Syfilis-Smitte  end  de  alle- 
rede ere  det.  Endelig  vil  det  omtalte  Faalæg  efter  min  Me- 
ning være  overfledigt,  da  en  saa  koncentreret  Karbolsyre- 
blanding  aldeles  ikke  er  nedvendig.  Vi  bruge  i  Stiftelsens 
Praxis  som  Regel  altid  en  2  pCt.'s  Oplosning;  det  er  egentlig 
kun  ved  de  intrauterine  Udskylninger  efter  Fodsien,  at  vi 
anse  en  3  pCt.'s  Opløsning  for  nødvendig,  men  da  disse  som 
Regel  sikkert  kun  tør  anvendes  af  Læger,  vil  Anvendelsen 
af  en  saa  koncentreret  Opløsning  ikke  kunne  blive  foreskreven 
Jordemødre.  Jeg  tror,  at  en  2  pCt.'s  vandig  Opløsning, 
tillavet  efter  Lærebogens  Opskrift,  vil  være  tilstrækkelig  be- 
tryggende, og  denne  Eoncentrationsgrad,  mener  jeg,  at  man 
vil  kunne  faa  Jordemødrene  til  at  anvende  med  god  Villie, 
Noget  der  nødvendigvis  maa  forudsættes,  naar  Antiseptik  skal 
gjennemføres.  Karbololien  kan  derimod  godt  være  af  større 
Styrke,  da  den  er  langt  mindre  irriterende  end  Karbolvandet. 
Jeg  har  derfor  i  Lærebogen  angivet  Forholdet  som  1  Del  til 
14  Dele. 

Med  Hensyn  til  Irrigatøren,  da  er  jeg  enig  med  Dr. 
Ingerslev  i,  at  det  er  et  saare  nyttigt  Apparat,  men  jeg  har 
i  Modsætning  til  den  preussiske  Instrux  og  Dr.  Ingerslev 
ment,  at  den  ikke  som  Regel  bør  høre  med  til  den  af 
Jordemoderen  medbragte  Armatur.  Der  herer  efter  min 
Mening  større  Omsigt  og  mere  Paapasselighed  til  at  holde 
dette  Apparat  i  fuldt  desinficeret  Tilstand  end  vore  Jorde- 
mødre ere  i  Besiddelse  af.  Navnlig  er  Gummislangen  ret 
vanskelig  at  holde  ren,  virkelig  ren,  og  i  den  Henseende  ere 
de  domfældte  Tinsprøjter  langt  mere  betryggende;  de  kunne 
udkoges,  en  Maade  for  Desinfektion,  som  vel  maa  anses  for 
mest  paalidelig.  Jeg  har  staaet  i  den  Formening,  at  det 
navnlig  var  rigtigt,  at  faa  Familierne  til  selv  at  anskaffe  en 
Irrigatør,  og  da  det  kan  ske  for  2  å  3  Kr.,  antager  jeg,  at 
mange  Familier,  naar  de  have  Raad  til  at  faa  Børn,  ogsaa 
burde  have  Raad  til  at  anvende  denne  Sum  paa  at  sikre  sig 
et  saa  godt  Udfald  af  Fødsel  og  Barselseng  som  muligt. 
Barselfeberens  Forplantelse  ved  Smitte  fra  den  ene  Kunde 
til  den  anden  gjennem  Irrigatøren  —  saaledes  som  jeg  tror 
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det  let  vilde  ske,  hvis  Jordomoderen  brugte  sit  eget  Apparat  — 
vil  derved  undgaas. 

Hvad  Kand.  Flaystrups  Pris- Afhandling  angaar,  har  jeg 
ikke  noget  Væsentligt  at  bemærke  om  det,  der  er  givet  i 
den.  Der  er  imidlertid  et  Punkt,  som  ikke  er  omtalt  ved 
Profylaxen  i  hans  Afhandling,  og  om  hvilket  jeg  kunde  have 
Lyst  til  at  fremkomme  med  nogle  Bemærkninger.  Det  er 
om  Barselfeberen  eller  den  puerperale  Infektion  af  den 
Nyfødte.  Behandlingen  af  dette  Spergsmaal  ligger  strængt 
taget  ikke  i  den  stillede  Opgave,  og  da  det  endnu  er  lidet 
behandlet  i  Litteraturen,  kan  man  ikke  fortænke  ham  i,  at 
han  har  ladet  det  ligge.  Ikke  destomindre  anser  jeg  det 
for  meget  vigtigt,  da  der  i  den  Henseende  vil  være  en  Del 
at  gjere  i  Fremtiden. 

Det  er  bekjendt  nok,  at  Nyfadte  ofte  angribes  af  infek- 
tionære Tilfælde:  Erysipelas,  Phlebitis,  Pyæmi  med  baade 
overfladiske  og  dybere  liggende  Lokalisationer,  paa  Tider,  hvor 
der  viser  sig  storre  Antal  Barselfebertilfælde  hos  Modrene; 
ligeledes  er  det  bekjendt,  at  dette  navnlig  hænder  med  Barn, 
hvis  Madre  ere  barselfebersyge.  Man  vil  deifor  allerede  kunne 
formindske  Antallet  af  disse  Tilfælde  ved  at  formindske  Syge- 
ligheden hos  Madrene,  og  det  viser  sig  ogsaa  tydeligt,  at 
Forbedringen  af  Sundhedstilstanden  i  Fadselsstifbelser  kommer 
de  nyfadte  Barn  i  haj  Grad  til  Gode,  idet  de  pyæmiske  Pro- 
cesser blandt  dem  tage  betydeligt  af  samtidigt  med  at  Star- 
reisen af  den  puerperale  Morbilitet  og  MortaUtet  formindskes 
for  Madrenes  Vedkommende.  Imidlertid  hænder  det  endnu 
af  og  til  at  Barnene  faa  Pyæmi ;  ogsaa  se  vi  ofte,  at  Barnene 
i  private  Hjem  faa  pyæmiske  Tilfælde  samtidig  med  at  vi 
have  Madrene  under  Behandling  for  Puerperalfeber.  Man  er 
jo  nu  enig  tm,  at  den  omtalte  Infektion  hyppigst  indbringes 
gjennem  en  af  to  Veje:  enten  gjennem  Navlen  eller  gjennem 
Slimhinden  i  Mund,  Svælg  eller  Luftvejene.  Det  sidste  Infek- 
tionsatrium  tar  vel  anses  for  det  hyppigste  under  eller  lige 
efter  Fadsien,  det  farst  nævnte,  Navlen,  vistnok  hyppigt 
senere  hen.  Er  Infektionsstoffet  indbragt  i  Mund  og  Luftrar 
bliver  vor  Hjælp  meget  begrænset.  De  sædvanlige  Opliv- 
ningsforsag  med  at  suge  Slim  af  Luftraret  kunne  uden  Tvivl 
hjælpe,  men  Barnets  kraftige  Bespiration  med  Beflex- Hoste 
og  Nysen  er  sikkert  dog  Hovedsagen  i  profyhiktisk  Hen- 
seende. Vi  anvende  derfor  kun  ét  Middel  for  at  nevtralisere 
et  mulig  tilstedeværende  Infektionsstof,  nemlig  Udvaskning 
af  Mund  og  Svælg  med  1  pCts.'s  Borsyreoplasning,  i  alle 
Tilfælde  hvor  der  findes  Tegn  paa,  at  Barnet  har  slugt  Uterin- 
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indhold.  Dét  er  imidlertid  yanskeligt  at  sige,  om  det  hjælper 
eller  har  hjulpet. 

Behandlingen  af  Navlen  er  derimod  vigtigere,  fordi  In- 
fektionen vistnok  hyppigst  finder  Sted  derigennem,  idetmindste 
ved  den  senere  hen  indtrædende  Infektion.  Der  bliver  derfor 
Anledning  til  at  revidere  vor  Behandling  af  Navlestedct  med 
en  profylaktisk  Antiseptik  for  6je. 

Det  vilde  theoretisk  taget  være  bedst  at  fjæme  det  ny- 
fedte  Barn  fuldstændigt  fra  Moderen,  naar  han  bliver  syg, 
men  man  maa  vistnok  være  enig  med  F.  Meller  (i Gerhardts 
Handbach  d.  Einderkrankheiten  IL  Bind),  naar  han  frem- 
hæver, at  det  ikke  altid  gaar  an,  thi  der  kan  være  mange 
baade  økonomiske  og  psykiske  Grunde  til  at  undgaa  et  saa 
energisk  Skridt.  Det  turde  imidlertid  være  gjennem farligt  i 
de  fleste  Tilfælde,  at  Barnet  med  sin  Seng  og  Oppasning 
holdes  udenfor  den  syge  Moders  Værelse,  og  at  det  kun  ind- 
bringes til  Moderen  forat  lægges  til  Brystet,  saalænge  Die- 
givning  kan  finde  Sted. 

Jordemoderen  er  uden  Tvivl  den,  der  hyppigst  bringer 
Sygdommen  til  Barnet.  Det  er  derfor  rigtigt,  at  hun  vasker 
sig  omhyggeligt,  fer  hun  tager  fat  paa  det  ved  den  daglige 
Fudsling,  og  er  det  et  erklæret  Barselfebertilfælde,  hvoraf 
Moderen  lider,  er  det  bedst,  at  Jordemoderen  holder  sig 
ganske  borte  fra  Barnet.  I  sidste  Udgave  af  Jordemoder- 
bogen har  jeg  optaget  Eehrers  Forslag,  at  det  burde  paa- 
lægges Jordemoderen  altid  at  pudsle  Bernene,  førend  hun 
ved  sine  daglige  Visitter  giver  sig  af  med  Moderen.  Den 
omvendte  Fraxis  finder  vistnok  almindeligvis  Sted  for  Tiden, 
og  deri  ligger  aabenbart  en  stor  Fare  for  Infektion  af  Ber- 
nene, selv  ved  lette  Tilfælde  af  Fuerperalfeber  hos  Mødrene. 

Endelig  maa  det  anses  for  hensigtsmæssigt  at  beskytte 
Navlesnorstumpen  og  Navlestedet  mod  Indvirkning  af  septiske 
Stoffer  ved  Forbinding  med  dertil  tjenlige  Midler.  Det  har 
forekommet  mig  for  betænkeligt  at  anvende  Karbololie  dertil, 
fortsat  i  flere  Dage,  dels  pat^  Grund  af  Midlets  irriterende 
Indvirkning,  dels  af  Frygt  for  Forgiftning.  Borsalve  ligesom 
overhovedet  alle  Midler  i  Salveform  ere  for  omstændelige  at 
anbringe  paa  Linnedkluden.  Jeg  har  derfor  i  Lebet  af  flere 
Maaneder  forsegt  Thymololie  —  IDel  Thymol  til  25  Dele 
OUø  —  og  dette  ForbindingsmateTiale ,  soui  allerede  i  déii 
tiaglige  Fraxis  har  faaet  sit  Navn,  Navleolie ,  synes  at  være 
meget  hensigtsmæssigt;  det  har  i  hvert  Fald  ikke  medført 
nogensombelst  Ulempe,  ligesom  det  synes  at  formindske  Sup- 
purationen.  Thymololien  anvendes  forevrigt  ganske  paa  samme 
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Maade  til  Forbinding  som  almindelig  Olie.  Jeg  tror,  at  An- 
vendelse af  dette  Middel  fortjener  Efterligning;  om  Nytten  af 
det  vil  forst  Fremtiden  oplyse  os. 


Nye  Bøger. 


Om  Dødeligheden  ved  Barselfeber  i  Danmark 
og  om  Midler  til  dens  Formindskelse.  Åf  Dr.  med. 
E.  Ingerslev.  Kjabenhavn.  1880.  Emil  Bergmanns  Forlag. 
89  Sider  og  en  Eurvetavle. 

Forf.*8  oprindelige  Hensigt  med  denne  Afhandling  var  at 
fortsætte  Dr.  Stages  « Undersøgelser  angaaende  Barselfeberen 
i  Danmark  udenfor  Kjøbenhavn«,  der  udkom  1868  og  om- 
fattede det  med  1866  afsluttede  Tiaar.  Under  Arbejdets 
Gang  har  han  imidlertid  udvidet  Undersøgelsen  en  Del  udover 
de  først  tænkte  Grænser.  Saavel  Æmnets  Betydning  som 
dets  omhyggelige  Behandling  gjør  dette  Arbejde  i  høj  Grad 
fortjent  til  at  vække  Opmærksomhed  hos  Lægerne,  og  man 
maa  med  Forf.  haabe,  at  de  fremlagte  Besultater  heller  ikke 
ville  undlade  at  anspore  vore  Avtoriteter  og  særlig  den  lov- 
givende Myndighed  til  at  træffe  hensigtsmæssige  og  virk- 
somme Foranstaltninger  imod  et  Onde,  der  vistnok  er  mere 
ødelæggende  end  de  Fleste  have  forestillet  sig. 

Forf.  har  for  Sammenligningens  Skyld  begrænset  sin 
Undersøgelse  til  Tiaaret  1867—76  og  giver  først  en  tabel- 
larisk (Sammenstilling  af  «Døde  af  Barselfeber  i  Forhold  til 
Fødende  i  Danmarks  Kjøbstæder*  i  dette  Tidsrum  med  Ved- 
føjelse af  Forholdet  i  det  foregaaende  Tiaar,  Aar  for  Aar. 
Allerede  Stage  fremhævede  for  det  af  ham  behandlede  De- 
cenniums Vedkommende  den  ikke  ringe  Forskjel  i  de  enkelte 
Aars  Dødelighed  indenfor  de  enkelte  Landsdele,  hvilke  Diffe- 
renser blive  betydelig  mindre  naar  samtlige  Kjøbstæder  tages 
under  Et  for  hvert  Aar.  I  det  sidste  Decennium  be- 
væger Dødeligheden  sig  indenfor  snævrere  Grænser  end 
i  det  første,  paa  hvilket  et  enkelt  Aar  1864  øvede  en  saa 
betydelig  Indflydelse.  De  enkelte  Aars  Forskjel  udviskes 
langt  bestemtere,  naar  man  tager  alle  10  Aar  sammen  og 
betragter  de  enkelte  Landsdeles  Dødelighed  i  dette  Tidsrum, 
hvilket  viser,  at  ingen  enkelt  Frovins  kan  siges  at  være 
særlig  hjemsøgt  af  Sygdommen,  hvorimod  en  enkelt.  Bom- 
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holm,  i  paafaldende  Grad  synes  at  have  været  forskaanet. 
Sammenlignes  de  to  Decennier,  yise  Tabellerne  ved  ferste 
Blik  gjennemgaaende  en  paafaldende  større  Dødelighed  i 
2det  Tiaar  i  Modsætning  til  Iste,  og  det  uden  at  det  med 
Bestemthed  kan  siges,  at  det  er  de  starre  Provinsbyer,  der 
have  den  største  paerperale  Mortalitet.  Dette  ugunstige  Re- 
sultat for  det  sidste  Tiaar  fremkommer  ikke  ved  et  eller  et 
Par  Aars  særlig  uheldige  Forhold  men  ved  en  for  næsten 
alle  Åarene  jævnt  og  mere  ensartet  fremtrædende  højere 
Mortalitet  Grunden  hertil  kan  ikke  godt  søges  uden  deri, 
at  der  i  det  sidste  Tiaar  har  været  telrigere  af  de  Hoved- 
summen bestemmende  Faktorer,  o:  hyppigere  lokale  Endemier, 
end  i  det  foregaaende.  Der  kan  nemlig  ikke  ved  Barselfeber 
saalédes  som  ved  andre  epidemiske  Sygdomme  være  l^le  om 
en  eller  et  Par  voldsomme  Epidemier,  der  ytre  stor  Indflydelse 
paa  Mortaliteten  for  en  vis  Aarrække;  det  er  M.  Duncan 
der  har  leveret  Beviset  for,  at  Barselfeber  ikke  optræder 
epidemisk  i  dette  Ords  egentlige  Forstand  og  ikke  kan  para- 
lelliseres  med  andre  epidemi&e  Sygdomme,  som  Kopper, 
Searlatina,  idet  man  ved  detailleret  Undersøgelse  af  lange 
Aarrækker  ikke  for  Barselfeberen  kan  konstatere  en  epide- 
misk Optræden  med  store  Svingninger  i  Mortaliteten,  men 
det  drejer  sig  om  aldrig  ophørende  smaa  Grupper  af  lokale 
Endemier,  ^hvis  Ofre  i  et  kort  Tidsrum  aldrig  i  Antal  naa 
Sygdomme  som  Skarlagensfeber,  Kolera,  Kopper  o.  s.  v.« 
m^ens  derimod  lange  Aarrækker  give  en  Overvægt  af  Total- 
tabet efter  disse  stedse  tilstedeværende  men  mindre  frem- 
trædende og  mindre  paaagtede  Endemier  af  Barselfeber,  —  en 
Anskuelse  der  fuldstændig  tiltrædes  af  Boehr,  der  har  ind- 
lagt sig  stor  Fortjeneste  ved  sine  grundige  Undersøgelser  om 
Barselfeberens  Mortalitet  for  Preussens  Vedkommende^). 
Uagtet  Mortaliteten  for  hele  Danmark  (uden  Kjebenhavn)  i 
1857—66  var  1:218,  i  1867—76  1:165  (i  begge  Decennier 
1:187)  vil  Forf.,  da  han  kun  har  to  Tiaar  at  betragte,  for 
Forsigtigheds  Skyld  formulere  sin  Slutning  af  denne  Del  af 
sin  Undersøgelse  saalédes:  «den  puerperale  Mortalitet  i  Pro- 
vinskjøbstæderne  er  i  Tiaaret  1867—76  afgjort  ikke  gaaet 
nedad »,  en  Udtalelse,  hvorpaa  han  vil  lasgge  en  særdeles 


')  I  Tidsrammet  1816—76  døde  i  PreuMen  af  Kolera  860000  Individer, 
af  Barselfeber  863624  Kvinder;  af  Kopper  døde  i  disse  60  Aar 
omtrent  ligesaa  mange  Individer  som  af  Bsrselfeber  (men  deraf 
falder  124928  Koppedødsfiald  alene  paa  de  voldsomme  Epidemier  i 
1871-.72. 
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Vægt,  naar  hermed  sammenstilles  Mortaliteten  efter  Barsel- 
feber i  Ejabenbavn.  Deraf  fremgaar  det  nemlig,  at  medens 
Forholdet  i  1857—66  var  iøjnefaldende  ugunstigt  for  Kjø- 
benhavns Vedkommende,  er  det  i  1867—76  omtrent  ens, 
hvilket  betinges  ikke  blot  ved  en  Stigen  i  den  puerperale 
Mortalitet  for  Provinskjøbstædernes  Vedkommende  i  dette 
sidste  Tiaar,  men  hovedsagelig  ved  en  iøjnefaldende  For- 
bedring for  det  samme  Tidsrum,  hvad  Mortaliteten  i  Ejøben- 
havn,  saavel  med  som  uden  Fødselsstiftelsen,  angaar;  dette 
skyldes  for  Stiftelsens  Vedkommende  utvivlsomt  den  i  videst 
mulige  Omfang  omhyggelig  gjennemførte  Antiseptik,  saaledes 
som  Prof.  Stadfeldt  har  tydelig  paavist  i  sit  paa  den  bel- 
giske Kongres  fremlagte  Arbejde:  Les  maternitées,  leur 
organisation  et  administration  etc.^),  og  for  Byens  Vedkom- 
mende kan  den  langt  ringere  Mortalitet  i  sidste  Tiaar  kun 
forklares  ved  at  antage  en  gjennem  Læger  og  Jordemødre 
mere  og  mere  omhyggelig  gjennemfert  antiseptisk  Behand- 
ling af  de  Fødende. 

Forf.  søger  derefter  at  vise,  hvad  det  nu  egentlig  vil 
sige,  at  Mortaliteten  af  Barselfeber  i  Provinskjøbstæderne 
efter  20  Aars  Opgjerelse  stiller  sig  ===»  1 :  187,  idet  han  an- 
stiller en  Sammenligning  imellem  Dødeligheden  efter  Barsel- 
feber og  Dødeligheden  efter  andre  Sygdomme  hos  Kvinden, 
selvfølgelig  begrænset  til  den  Periode  af  hendes  Liv,  i  hvilken 
der  kan  være  Tale  om  Barselfeber.  Resultatet  af  denne 
Sammenstilling  er,  at  Barselfeberen  har  en  meget  betydelig 
og  maaske  overraskende  Andel  i  Mortaliteten,  idet  den  i 
omspurgte  Aldersklasser  kun  overtræffes  af  én  Sygdom  — 
Fthisis,  baade  i  Provinserne  og  i  Kjøbenhavn.  For  Provins- 
kjøbstæderne tilsammen  udgjør  Dødeligheden  efter  Barsel- 
feber i  1867—76  11,1  pCt.  af  samtlige  Dødsfald  blandt 
Kvinder  mellem  15  og  45  Aar,  efter  Fthisis  35  pCt.,  med 
andre  Ord:  hvert  9de  Dødsfald  i  disse  Aldersklasser  skyldes 
Barselfeber,  omtrent  hvert  3dje  Fthisis. 

Endelig  søger  Forf.  saavidt  muligt  at  tilvejebringe  idet- 
mindste  nogen  Oplysning  om  Forholdene  paa  Landet  med 
Hensyn  til  den  puerperale  Dødelighed.  Et  fyldestgjørende 
Svar  herpaa  kan  næppe  præsteres,  men  nogen  Vejledning 
kan  dog  nok  faas  ved  skjønsom  Benyttelse  af  Jordemoder- 
protokollerne trods  alle  deres  Mangler,  Forf.  tror  efter  sine 
Undersøgelser  paa  dette  Omraade  at  turde  slutte,  at  Barsel- 


')  Bef.  i  Ugeskr.  f.  Læger.  3dje  R.  XXII.  S.  225-'232. 

Bed. 
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feberens  Ødelæggelser  blandt  Landbefolkningen  ikke  er  meget 
afvigende  fra  den  blandt  Ejebstadbefolkningen  paaviste.  Og 
han  tror,  at  naar  man  efter  Alt,  hvad  der  foreligger,  vil 
paastaa,  at  der  aarlig  der  mellem  3—400  Kvinder  af  Barsel- 
feber i  Danmark,  da  overskrider  man  ikke  Sandheden,  men 
angiver  tværtimod  et  Minimum. 

Dette  betydelige  aarlige  Tab  af  Kvinder  kan  imidlertid 
næppe  betragtes  som  et  nundgaaeligt  Onde,  ligeoverfor  hvilket 
man  er  stillet  aldeles  værgeløs.  Resultaterne  fra  Stiftelsen 
have  vist,  hvad  den  antiseptiske  Behandling,  naar  den  virkelig 
gjennemferes  som  den  skal  med  alle  minutiøse  Detailler, 
formaar.  Men  for  vore  Jordemødres  Vedkommende  findes 
aldeles  ingen  lovbestemte  Begler  med  Hensyn  til  Åntisep- 
tikens  Udøvelse,  og  den  antiseptiske  Fødselshjælps  primiti- 
veste Fordringer  kunne  næppe  siges  at  være  obligatoriske  for  dem. 
Den  personlige  Desinfektion  bør  gjennemføres  med  ubøn- 
hørlig Strængbed;  men  hertil  kræves  to  Betingelser,  uden 
hvilke  der  næppe  kan  være  Tale  om  Antiseptik  fra  Jorde- 
moderens Side,  nemlig  at  Brugen  af  et  Desinfektionsmiddel 
—  Karbol  —  er  lovbefalet,  og  at  Jordemoderen  har  bestemte 
Regler  at  gaa  efter,  saa  at  hendes  Færd  og  Handlen,  hvad 
den  personlige  Desinfektion  angaar,  sker  efter  en  Methode  og 
ikke  efter  Forgodtbefindende.  Ligesaa  vigtig  som  Haandens 
Desinfektion  er  Instrumenternes,  og  Forf.  foreslaar  Afskaffelsen 
af  Jordemodersprøjterne,  der  ofte  ere  i  maadelig  Forfatning 
og  forholdsvis  vanskelige  at  desinficere  grundigt  (Spidsen, 
Skruegange  etc),  og  erstatte  dem  ved  Irrigatoren,  saaledes 
som  det  alt  er  indført  i  Preussen.  Forf.  indrømmer,  at 
mange  af  de  Punkter,  der  skulle  tages  i  Betragtning,  ville 
maaske  ikke  være  lette  at  samle  og  præcisere  indenfor  korte 
Forskrifter  i  en  Instrux,  og  om  mange  Forhold  her  kunne 
Meningerne  være  afvigende,  men  dette  vil  dog  blive  af  mindre 
Betydning,  forsaavidt  det,  der  er  Hovedpunktet,  naar  Talen 
er  om  antiseptisk  Fødselshjælp,  næppe  længer  er  Gjenstand 
for  Modsigelse  fra  nogen  Kant,  og,  om  end  andre  Tider  ville 
bringe  andre  Anskuelser  frem,  sikkert  altid  vil  blive  hævdet 
som  en  af  Alle  anerkjendt  Hovedfordring,  nemlig,  at  det  ikke 
tillades  Fødselshjælperen  eller  Jordemoderen  at  røre  ved  en 
Fødende  med  uren  Haand.  At  der  hos  os  er  meget  at  gjøre 
paa  dette  Omraade,  tror  Forf.  Ingen  skal  benægte,  men  det 
er  indlysende,  at  en  Forandring  heri  først  lidt  efter  lidt  kan 
gjennemføres.  En  god  Begyndelse  vilde  den  lovbefalede  per- 
sonlige Desinfektion  være.  Her  kunne  vi  dog  ikke  tilbage- 
holde den  Bemærkning,  at  den  af  Forf.  foreslaaede  Frem- 
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gangsmaade  ved  den  personlige  Desinfektion  i  et  enkelt  Punkt 
forekommer  os  mindre  heldig.  Efter  almindelige  Erfaringer 
kan  det  ikke  ventes,  at  mange  Hænder  og  Arme  ville  kunne 
taale  en  »grundig  Badning  i  den  4  pCt.  Karboloplasning*, 
der  ovenikjebet  skal  gjentages  hver  Gang  det  bliver  nød- 
vendigt at  foretage  en  ny  Exploration.  Det  gaar  næppe  an 
hertil  at  bruge  en  stærkere  Earboloplesning  end  2  pGt., 
allerede  den  vil  maaské  undertiden  genere. 


Den  prophylaktiske  og  kurative  Antiseptik 
under  Fødsel  og  Barselseng,  fremstillet  af  Anton 
Flaystrup,  klinisk  Assistent  ved  Fødselsstiftelsen.  Belønnet 
med  Universitetets  Guldmedaille.  Kjøbenhavn.  1880.  W.  Priors 
Forlag.    110  Sider  og  en  Kurvetavle. 

m 

Denne  Afhandling  er  —  i  en  noget  forkortet  og  omar- 
bejdet Form  —  en  Besvarelse  af  Universitetets  Prisopgave 
for  1879:  «En  Fremstilling  af  den  Betydning,  som  Læren 
om  Barselfeberens  infektionære  Oprindelse  har  hafl;  for  Fødselens 
og  Barselsengens  Behandling*.  Den  er  væsentlig  bygget  paa 
Iagttagelser  og  Undersøgelser  anstillede  paa  Fødselsstiftelsen 
og  er  saaledes  en  Fremstilling  af  det  Behandlingssæt,  som 
denne  i  de  senere  Aar  har  anvendt  til  Bekæmpelse  af  Barsel- 
feberen. Forf.  giver  her  en  meget  detailleret  Fremstilling  af 
den  desinficerende  Methodes  Anvendelse  paa  vor  Fødsels- 
stiftelse. Enhver  praktisk  Læge  vil  vistnok  være  Forf.  tak- 
nemlig for  denne  Afhandling,  netop  fordi  den  gaar  ind  paa 
alle  de  Enkeltheder,  som  det  er  nødvendigt  at  iagttage,  naar 
man  vil  sikre  sig  et  godt  Resultat  eller  dog  have  den  Be- 
vidsthed, at  man  intet  har  forsømt  eller  glemt  for  at  opnaa 
det.  I  denne  Afhandling  vil  man  finde  en  paalidelig  Vej- 
ledning, hvorved  man  sættes  istand  til  med  rløjagtighed  at 
give  de  fornødne  Anvisninger  ved  de  Fødsler  og  Puerperier 
det  falder  i  Ens  Lod  at  lede.  Da  det  overvejende  Flertal  af 
Fødsler  imidlertid  hos  os  jo  foregaar  uden  Lægetilsyn,  vil  en 
forbedret  Instruz  og  Anvisning  til  Jordemødrene  dog  ingen- 
lunde ved  dette  Arbejde  være  gjort  overflødig. 


Statistiske  og  kliniske  Bidrag  til  Hyppigheds- 
og  Aarsagsforholdene  samt  Charakteristiken  af 
Hjertesygdomme  hos  Soldater,  nærmest  med  Hen* 
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syn  til  LegemsanstræDgelsers  ætiologiske  Betyd- 
ning, ved  Heinr.  Froschowsky,  Gorpslæge  adenfor 
Namer.  Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medicinen  ved  Kjø- 
benhavns Universitet.  Kjebenhavn.  Gyldendalske  Boghandels 
Forlag.    1880.    265  Sider. 

Materialet,  der  er  benyttet  til  Udarbejdelsen  af  denne 
Afhandling  er  hovedsagelig  hentet  fra  det  i  Viborg  garniso- 
nerende Militær.  Statistiken  strækker  sig  gjennem  Decenniet 
1868—78  og  omfatter  5577  Individer.  Flanen,  hvorefter 
dette  Materiale  er  samlet  og  benyttet  som  Grundlag  for 
denne  Afhandling,  er  med  stadig  Hensyntagen  til  den  ældre 
og  nyere  Litteratur  dels  den,  1)  statistisk  at  undersøge  Hyp- 
pigbeden af  Hjærtesygdomme  blandt  Soldater,  dels  2)  at  for- 
søge at  klassificere  og  vurdere  Aarsagsforholdene  for  at  komme 
til  Erkjendelse  af,  hvorvidt  maaske  netop  de  særegne  militære 
Forhold,  specielt  legemlige  Overanstrængelser  under  særlige 
Betingelser,  kunde  komme  i  Betragtning  i  ætiologisk  Hen- 
seende, og  endelig  3)  et  Forsøg  paa  at  karakterisere  Syg- 
domsbilledet, hvorved  disse  som  oftest  initiale  Former  af 
Hjærtesygdomme  ytre  sig  hos  Soldater.  Undersøgelsen  fører 
da  Forf.  til  det  Resultat,  at  ved  de  militære  Forhold  under 
visse  ydre  og  indre  Betingelser  flere  Omstændigheder  og 
Ejendommeligbeder  kunne  gjere  sig  særligt  gjældende  som 
travmatiske  Aarsagsforhold  med  mekanisk  skadelig  Indvirkning 
paa  Hjærtet.  Undersøgelsen  har  forsøgt  at  paavise,  at  de 
travmatiske  Hjærtesygdomme  ere  hyppige  blandt  Soldater, 
dernæst  hvorfor  de  ere  det,  og  endelig  hvorledes  de  ytre  sig. 
Derimod  ligger  det  udenfor  Afhandlingens  Flan  at  drøfte 
Therapien  af  disse  Tilfælde  eller,  hvad  der  kan  gjøres  for  at 
forebygge  dem;  dog  antyder  Forf.,  at  der  ved  hensigtsmæs- 
sigere Bepakning,  Forplejning,  bedre  Ordning  af  visse  øvelser, 
længere  og  mindre  anstrængende  Tjeneste,  ikke  Udskrivning 
i  en  for  ung  Alder  eller  af  ikke  fuldt  udviklede  Individer, 
strængere  Sessionsbedømmelse  med  Hensyn  til  Helbredsdue- 
lighed  maaske  kunde  skaffes  Staten  et  sundere,  stærkere  og 
durablere  Soldaterstof  og  derfor  et  kampdygtigere  Krigeræmne, 
end  hidtil,  især  da  det  i  vor  Tid  kommer  saa  meget  an  paa 
Massernes  Mobilitet  og  de  Enkeltes  Udholdenhed. 
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Indsigelse  nod  Referatet  af  DiskassioMB  i  nedicink 
Selskab  den  Mde  Harts  i  ^^Ugeskr.  f.  L»ger^^  af  1ste  Haj« 


Vor  ærede  Kollega  •Hosp.-Tid.«  har  i  sit  sidste  Nammer 
optaget  en  —  af  os  remitteret  —  •  Indsigelse«  fra  d'Hrr. 
Giersing  og  Mourier  mod  vort  Referat  af  Diskussionen 
ved  det  paagjældende  Hede  i  medicinsk  Selskab  og  samtidig 
udtalt  som  sin  Formening,  at  de  Herrer  •  formelt  have  Ret 
i  deres  Bemærkninger*,  og  at  det  stenografiske  Referat  burde 
være  aftrykket  in  extenso.  Vi  indramme,  at  dette  ogsaa 
maa  synes  saa  for  Enhver,  som  gaar  ud  fra  den  Forudsæt- 
ning, at  dette  Referat  foreligger  i  samme  velafpudsede  Form 
som  andre  stenografiske  Referater,  der  skulle  vandre  i  Pressen. 
Dette  er  imidlertid  ikke  saa.  Vi  skulle,  for  at^  vælge  et 
Exempel,  kun  hentyde  til,  hvorledes  Rigsdagstidendens  Refe- 
rater blive  til;  Stenografernes  Optegnelser  blive  her  gjennem- 
gaaede  af  særligt  dertil  ansatte  Embedsmænd,  og  de  Referater, 
der  læses  i  Rigsdagstidenden ,  ere  altsaa  Resultatet  af  disse 
Konferentser,  ligesom  Oplysninger  fra  selve  Talerne,  som  be- 
kjendt,  ogsaa  faa  Indflydelse  paa  deres  Form.  Det  er  nu 
anerkjendt,  at  dette  er  den  eneste  Maade,  hvorpaa  man  kan 
forskaffe  sig  til  umiddelbar  Offentliggjarelse  brugbare  Referater 
af  Diskussionerne  i  sterre  Forsamlinger.  Et  saadant  Apparat 
er  ikke  blevet  sat  i  Gang  ved  det  paagjældende  Made  i 
medicinsk  Selskab,  og  hvor  dygtig  og  samvittighedsfuldt  end 
den  Stenograf,  der  har  gjort  Optegnelserne,  har  arbejdet,  har 
det  ikke  kunnet  undgaas,  at  Referatet  har  maattet  bade 
noget  derfor.  Vi  tvivle  derfor  heller  ikke  om,  at  vi  snart 
vilde  kunne  blive  enige  med  den  ærede  Redaktion  af  tHosp.-Tid.*, 
hvis  den  havde  haft  den  samme  Lejlighed  som  vi  til  at  stifte 
najere  Bekjendtskab  med  det  paagjældende  Referat,  om  at 
dette  ikke  egner  sig  til  ordret  Ojengivelse  i  et  medicinsk 
Tidsskrift.  Efter  Samraad  med  det  medicinske  Selskabs  For- 
mand have  vi  derfor  bestemt  os  til  at  give  et  forkortet,  paa 
de  stenografiske  Optegnelser  stattet  Referat,  og  det  glæder 
08  at  se  vor  ærede  Kollegas  Anerkjendelse  af,  at  vi  —  hvad 
der  naturligvis  har  været  særlig  Opgave  for  os  —  i  ethvert 
Fald  ikke  have  forfordelt  vore  Modstandere  i  Debatten^).  — 


')  Karkkteristisk  for  de  Herrers  hele  Optræden  er  det,  at  de,  som  nu 
røbe  en  øaa  stor  Interesse  for  det  stenografiske  Referat,  aUerede 
forlftngst,  uden  at  afvente  dettes  erentaelle  Offentliggjørelse,  have 
refereret  deres  egne  Foredrag  in  extenso  i  'MaanedsblHdet*. 

Red. 
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At  det  maatte  hare  med  til  d'Hrr.  AntiprotektioDisters  «alle- 
haande  polemiske  Kunstgreb  og  Manavrer*  ogsaa  at  ned- 
lægge en  Indsigelse  mod  Bigtigheden  af  vort  Referat,  derom 
have  vi  naturligvis  ikke  et  jøjeblik  været  i  Tvivl.  Men  vi 
maa  tilstaa,  at  det  har  været  os  komplet  ligegyldigt;  det 
forekommer  os,  at  den  fuldstændige  Mangel  paa  Ejendskab 
til  de  faktiske  Forhold,  den  virkelig  slaaende  Mangel  paa 
Evne  til  at  kunne  ræsonnere  fornuftigt  og  logisk  forfalge  en 
Tankegang,  som  har  karakteriseret  de  Herrers  hele  Optræden 
baade  i  den  skriftlige  og  mundtlige  Diskussion,  dog  vel  skulde 
have  gjort  dem  umulige  som  Deltagere  i  en  forteat  Diskus- 
sion i  den  medicinske  Presse. 

Ked. 


FremfaM  if  Endetarmen  bos  B«rn.  I  flere  svære  Tilfælde  af  Ende- 
tarmsfrewfald,  der  ikke  sjældent  indtræder  som  Komplikation  red  Ente- 
ritis  hos  Børn,  har  Dr.  Basevi  (Wien.  med.  Presse  XIX.  37.  8.1168 
1878)  anvendt  en  Forbinding,  som  tilfredsstillede  ham  fuldstændigt,  og 
som  afviger  fra  de  almindeligt  anvendte  derved,  at  den  samtidig  med 
at  hindre  Fremfaldet  ikke  betinger  nogen  Hindring  for  Defækationen. 
£t  frisk  Fremfald  bringer  Forf.  tilbage,  efterat  han  fiørst  har  givet  det 
en  let  Tuschering  med  Uelvedessten.  Lavementer  med  Tannin,  Alun 
eUer  Isvand  ville  da  i  Beglen  hurtigt  være  istand  til  at  hæve  Enteritis. 

Har  Fremfaldet  bestaaet  i  længere  Tid  eller  recidiverer  det  hyp- 
pigt anlægger  Forf.  følgende  Forbinding.  Barnet  ligger  paa  Maven, 
én  Medhjælper  fastholder  Overkroppen,  en  anden  løfter  de  let  abduce- 
rede  Knæ  noget  op  fra  Sengen,  og  nu  reponeres  Prolapsen.  Med 
venstre  Haand  trykker  Lægen  Barnets  Nates  fast  sammen,  medens  han 
med  den  frie  højre  Haand,  begyndende  nedenfra,  anlægger  Hæfteplaster- 
strimler  af  S  Centim.*8  Bredde  og  naaende  fra  den  ene  Trokanter  tværs 
hen  over  Nates  til  den  anden,  idet  de  tildels  dække  hinanden  ligesom 
Tagsten.  Man  maa  sørge  for  at  anlægge  dem  godt  nedad  saa  nær 
henimod  Perinæum  som  muligt.  Henover  Hæfteplasterstrimleme  an- 
bringes et  c  6  Centim.  bredt  Lærredsbind  i  Form  af  en  Spica,  og 
desuden  kan  man  tilføje  en  Manschet  af  Guttaperkapapir  for  at  hindre 
Tilsmudskning  ved  Afføringen.  Er  en  saadan  Forbinding  omhyggeligt 
anlagt,  kan  den  blive  liggende  10 — 15  Dage  eller  endnu  længere. 

Ved  Komplikation  med  Diarrhe  giver  Forf.  daglig  2  Lavementer 
med  Tannin  eller  Alun.  Da  Lavementerne  ere  vanskelige  at  applicere, 
naar  Nates  ere  pressede  stærkt  sammen,  saa  tilraader  Forf.,  at  Lægen 
altid  skal  sætte  dem  selv,  idet  han  lader  Barnet  ligge  paa  Siden  og 
aøger  Anus  i  Midten  af  Forbindelseslinien  mellem  begge  Tubera  ossium 
ischu.  (Schmidts  Jahrb.   Bd.  184.   S.  256.) 


Rettelse.     S. 342  L.  21  f. o.:  Kommaet,  som  er  meningsforstyrrende, 
ndgaar. 
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Bekjendtgjørelser. 

Lægeposten  paa  Kristiansø  bliver  ledig  ved  Udgangen 
af  denne  Maaned.  Ånsegninger  om  denne  Post,  med  hvilken 
er  forbunden  en  aarlig  Lønning  af  1300  Kroner  foruden  iri 
Bolig,  indgives  til  Stabslægen. 

KjøbeDhavn,  Maj  1880. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

JE.  Kittendarff, 
østergade  Nr.  9. 

C.  AbIi  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Min  llliik  f«r  tmni*  •g  Tandsjgd^Bme  er  flyttet  til  Herluf 
Trollesgade  Nr.  1,  2den  Sal.   /.  K.  Snlth^  Læge.  Træffes  12— 3. 

Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet  og  faas  i  alle 
Boglader : 

Den  prophylaktiske.  og  kurative 

Æntiseptik 

under    Fødsel    og    Barselseng. 

Fremstillet  af 

Anton  Fløyitrup^ 

klinisk  Assistent  ved  Fødselsstiftelsen. 
Seløxuxet  med  XTniversitetets  Ouldxnedaille* 

Pris :  2  Kroner. 

WilkelH  Prinrs  Itf-ltsktiM, 

62.   St  Kjøbmagergade  red  Porcellæns&briken. 

Paa  C.  A.  Reitiels  Forlag  er  udkommet : 

Læiel)og  for  Jordemødre 

I  efter 

Prof.  C.  E.  Levys  »Udtog  af  Fedselsvidenskabeni*. 

I  Omarbejdet  og  udgivet  af 

Dr.  A.  Sttdfeldt^ 

ProllMsor  Ttd  l^*bcBli«ma  Ual-renlt«t  og  Oreites«  ▼•d  d«n  kyl.  Fødselsttiftels«. 

2den  Udgave.    (1880.) 
Pris:  4Kr.50ø. 
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Db  aarlige  Brandkure 

i  Bo80Bbo?g  Slotshav«. 

SalMiei  aabnes  og  Imdkireie  begynde  den  Iste  Juni 
og  vedvafe  til  den  15de  Avgast. 

Ivtiden  daglig  fra  El.  5—9. 

■ulk  I  lafei  under  Hr.  Musikdirektør  BaMiø^s  Ledelse 

i  8  Uger. 

lidtegMlig  sker  og  Adgaapktrt  låses  i  den  tidlige  Morgen- 
stund i  Entréen  til  Brøndsalen,  senere  paa  Dagen  derimod 
paa  Brøndanstaltens  Kontor, 

Et  rigt  Vdfalg  af  høJtreMMverede  Ilaeralfaide,  nemlig: 
Earlsbader-  ogEmservandene,  Vichy-,  Marienbader-,  Tarasper-, 
Eger-,  Kissinger-,  Kreuznacher-,  Homburger-,  Pyrmonter-  og 
Driburgervand ,  fil  sUa  til  AAeiyttobe  paa  lekøMere^  som 
fyldes  hver  Morgen,  og  hvorfra  Vandene  udskjænkes  saalænge 
Brønddrikningen  varer  under  omhyggeligt  vedligeholdt  Tryk 
og  Temperatur,  og  ligeledes  ville  alle  Aastaltens  øvrige  Vande^ 
•em  kil  haves  paa  Masker »  staa  til  behageligt  Ildvalg  eg  lld- 
skjaakaiig  i  Salea,  alle  imidlertid  dog  kun  paa  Abonnement 
for  mindst  en  Uge,  men  ikke  glas-  eller  flaskevis. 

VgeabeniieBieatet  fer  Taideie  paa  leheldere  ere: 

for  en  tter  Kar  å  6  Glas  og  derover  daglig  •  .  •  6Kr.  50O. 

for  en  lelleMkir  å  højst  4  Olas  daglig 5  -     •  - 

for  en  lille  Kar  å  højst  2  Glas  daglig 3  -   50  - 

eg  fer  Yaadeae  paa  Masker  i 
for  ea  ster  Kar  å  6  Glas  og  derover  daglig  •  .  .  5  Kr.  50  0. 

for  ea  lellenkar  å  højst  4  Glas  daglig 4  -     •  - 

og  for  ea  liUe  Kar  å  højst  2  Glas  daglig   ....  2  -   50  - 

D^Hrr.  Læger  staar  den  kurmæssige  Brug  af  Sundheds- 
vandene  paa  Stedet  efter  eget  behageligt  Udvalg  til  fri  Af- 
benyttelse og  ligeledes  staar  det  hele  Etablissement  d'Herrer 
aaben,  som  maatte  interessere  sig  for  Virksomheden,  og  ønske 
at  gjøre  et  dybere  Indblik  i  dens  Væsen  og  Værd,  hvorom 
Inspektøren  paa  Stedet,  Hr.  Nørgaard,  gjerne  imødekommer 
med  al  ønskelig  Oplysning. 

KesljnlMB  fer  RtieiWra  IraaiMMtaJt  i  April  1880. 
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MAGLEKILDE  OG  FREDERIKSBERG 
BB8VDAV8TALT. 

Brøndkurene  begynde  Torsdagen  den  20de  Maj  og 
vedvare  til  den  1ste  Åvgust. 

Kartiden  er  fra  EL5V2  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande,  ud- 
skjænkes  i  Brøndkursalen ,  dels  fra  Beholdere, 
hvor  den  for  hver  Sort  Vand  bestemte  Temperatur 
og  Kulsyremængde  stadigt  vedligeholdes,  og  dels 
fra  Flasker. 

Ugeabonnementspriserne  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig Er.  6,60 

Mellemkuren      å4—      —     ;.-   5,oo 

Den  lille  Kur    å  2  —      —     , -   3,50 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Kur  å  6  Glas  daglig .  .  •  Kr.  5,fiO 

Mellemkuren     å4  —      —     -   4,oo 

Den  lille  Kur    å  2  —      —     -   2,60 

Til  Brandkursalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og  smuk 
Have  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have),  ør  der 
Indgang  saavel  fra  Åll^de  Nr.  8  B,  som  fra  Frederiksberg 
Ållé  (tæt  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  Iste  Juni  fiere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brøndkuranstalten  om  Morgenen. 

D'Hrr.  Læger,  som  interessere  sig  for  Brøndanstalten, 
og  kunne  ønske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc,  vil  Brønd- 
anstaltens Inspektør,  Hr.  Kand.  Ragert  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d'Herrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 

Bestyrelsen. 

c.  A.  Reitselt  Foilaf.    Bianco  Lnnoi  Kgl.  Uof-Bogtrykkexi. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  DødsfUd  og  Fødsler  i  EJøbenliavii. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Scålelsien  ,,UgeiitL  Oyersigt''. 

i»w!  Ugen  fra  den  5  til  den  11  lij.  JVUT 

Fra  Kjdbenhavns  praktiserende  Lseger  (187)  ere  i  Ugen  til 
d.  11  Maj  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

807  nye  TUfælde. 


Fartiter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæelin^er 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssjge 

Stnibehoste  .  * 

Kighoste 

Faaresyge     

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfiis.  ........•• 

Blodgang 

Ajsiatisk  Kolera  ...  * 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber •  • 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lnngebetændelse 

Halsbetændelse 

Aknt  Ledderhevmatisme  ..•••.... 
Andre  Farsoter -     -  «  ■ 

lait  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhyervet  Syfilis 

Medfødt  Sjfflis 

Fnat 

Dranker^pdskab •  • 

Brændeymssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Cffetkr.  f.  Lmgnx. 
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¥ta  SUbe  pu  Bheden  ere  af  de  ovenfor  ftngime  Sjgdomme  uimeldt : 
GastriskFelHir  1,  Koldfeber  1,  HolsbotiendBlBe  1,  ahnt  LedderheTinatiama  3, 
BryBtkat&nli  1  og  Gonorrhe  8  Tilfælde. 

Under  ^Andre  Farsoter"  ere  opftrte  fWgendo  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Timide:  ConjnnctiTitis  14,  Zooa  2.  Fonnkler  8,  Erjthem  1, 
Scorbnt  1,  Drtioaria  3  og  StomatitiB  1  Tilfielde. 


Samtlige  Dads&ld  i  Ugen  til  den  11  Maj,  fordelte  efter 
Dødsasrsager  og  Aldersklasser. 
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Hmliiiger     

Skarlagensfeber  .... 
Ondartet  EalBSjge  .  . 

Stmbehost« 
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Exaathematiak  Tjfoa. 
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Alnit  Ledderhermatiflme 
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Tilsammen  . 

n.  tMhr^mtgn. 
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ErhTerret  SyfiliB 

Medfftdt  8jma 

BnendeTinssjfgdom 

Druikei^alskab 

Fladselig  D*d  af  Drik 
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Lnngesvindeot    

Tnberkolooe  i  andre  Organer.  . 
Kneft 
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Engelsk  Syge 
SnUersirge  . 
Skirbog  -  .  . 

Atimml  .... 

IT.    T*MwHM 

Faid  og  Knasning 

Dmkning 

Andre  mkkalige  Esndalser    .... 

Selvmord 

Vnb 

T.    Duifllwtfijl 

TI.    Uktit  O^uajgdHHK. 
^jte^lebet»ndelae 

Kronuke  ^nrueej'gdonuQe 

SindBaygdomme 

Sttvkrampe  og  Mimdklenime  .... 

KonTolaioner 

Kroniske  BygmarrsajgdoQime   .  •  . 

Longebetsodelae 

LnngehindebetæDdelse 

BryetlalaiTl],  aknt  Bronkitu  .  .  .  ■ 
Etu)ill*ir  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lnngebetiendelae 

EroniaK  Bronkitb 

Organiak  BjsTte^rgdom 

Baghindebetvndelse 

Tannsljngning  og  indeklemt  Blok 

Brighla  Sjgdom 

Njie-  og  tDnresten 

Andre  booieke  UDdcrliTstygdomme 
Andre     Sntdomme    i    indvendige 

Oi^!&ner 

Til.    SjgfaMH«  I  h  jin  ttlt    ... 
THI,    Aain  kyppige  DeduMMftr. 
AlderdomBBvaghed 

Tsmig  hoB  Smaabem 
Død  onder  Fedaleo  og 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  -  -  . 
Plndselig  Bød  aden  bekjendtAtirssg 
UangivBD  og  elet  specificeret  Dads- 

MTsag 

I>»d  uden  Lovbehandling 

THununen  .  .  . 
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OTsrsigt  over  Dadsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  II  Maj. 
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MhtMt  Hirsch:  Karantøne-  og  Grsnsea&pærring  som  Beskjrt- 
telsesmidler  mod  Indbringelsen  af  Farsoter  fra  Udlandet  Ham  b  er  g: 
Arsenik  i  Strygefladen  paa  Tændstiknskeme.  Salomon:  Bidrag  til 
en  Sygdomsstatistik  for  Kongeriget  Danmark.  Udbudte  Prisbelønninger. 
H.  Kranschold:  En  operatiy  Metbode  til  at  bekæmpe  begyndende 
Pyæmi.  B  a  1  z  e  r :  Støvpartiklers  Indtrængen  i  Luftvejene  efter  Trakeotomi. 
Biddell:  Kroton-Kloralets  therapevtiske  Virkninger.  Døds&ld.  Be- 
kjendtgjørelser. 


KaraiteM  ag  Cir»i8eaf8p«nriiig  stM  BeskyttelsesMidler 
m4n1  Indbriiigelseii  tf  Fwseter  fra  Udludet 

Efter  et  Foredrag  holdt  af  Prof.  Hirsch  ved  et  Møde  af  •Dentsch. 

Yerein.  f.  6ffentl.  Gesundheitspflege*  i  Stuttgart. 

(Deutsch.  Yierteljahrschr.  f.  tfffentl.  Gesnndheitspflege.  Bd.  12.   H.  1.) 


Den  første  Meddelelse  om,  at  der  i  det  russiske  Goaverne- 
ment  Åstrakan  ha?de  vist  sig  Tilfælde  af  den  orientalske 
Fest«  vakte,  som  det  vil  erindres,  en  panisk  Skræk  over  hele 
Evropa.  Det  havde  imidlertid  ikke  manglet  paa  Advarsler  i 
saa  Henseende;  flere  Hygiejnikere  havde  allerede  tidligere 
henledet  Opmærksomheden  paa  Pestens  Udbredelse  i  Orienten 
i  de  sidste  10  Åar  og  paa  den  Fare,  som  derigjennem  truede 
Evropa.  Det  gik  imidlertid  her  som  eaa  ofte  ellers;  man 
følte  sig  ndenfor  Skudvidde,  Sundhedsavtoriteterne  bekymrede 
sig  ligesaa  lidt  om  denne  Pest,  som  de  i  1829  havde  be- 
kymret sig  om  den  fra  Asien  fremrykkende  Kolera,  og  da  nu 
Sygdommen  alligevel  viste  sig  paa  evropæisk  Grund,  var  man 
ligesaa  raadvild  som  i  1831  ved  Koleraens  Indtrængen  i 
Evropa.     Der  blev  givet  de  mest  omfattende  Forbud  mod 
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Indfarsel  af  Varer,  Person trafiken  .  blev  indskrænket  paa  en 
meget  generende  Maade,  der  blev  plejet  Underhandlinger  om 
Oprettelsen  af  en  Grænsekordon  langs  den  tysk  -  asterrigsk- 
rumænske  Grænse  i  en  Udstrækning  af  3—4000  Eilom.  o.  s.  v. 
Efter  kort  Tids  Forlab  viste  det  sig  imidlertid,  at  Faren  ikke 
var  saa  stor,  som  man  havde  befrygtet,  man  lo  ad  den  over- 
staaede  Panik,  snart  tænkte  Ingen  mere  paa  den  orientalske 
Pest,  og  Sundhedsavtoriteterne  pakkede  igjen  de  gamle  Vaaben 
mod  Epidemierne  ind  i  Rustkamrene. 

Slige  Tilfælde  bar  imidlertid  minde  os  om  at  være  paa 
vor  Post,  og  navnlig  for  Sundhedsavtoriteterne  indeholde  da 
en  alvorlig  Opfordring  til  at  drafte  Spargsmaalet  om,  hvilke 
Midler  vi  have  til  vor  Baadighed  mod  Epidemiernes  Ind- 
trængen fra  Udlandet,  og  hvilke  af  disse  Midler  der  yde  den 
sikreste  Beskyttelse.  Der  gjælder  her  saa  fuldt  som  noget- 
steds den  gamle  Regel  «si  vis  pacem,  para  helium«,  og  der 
er  netop  nu  saameget  starre  Anledning  til  at  tage  denne 
Sag  under  Overvejelse,  som  den  hurtige  og  stærke  Udvikling 
af  Kommunikationsmidlerne  i  tilsvarende  Grad  forager  Faren 
for  Indbringelsen  af  smitsomme  Sygdomme  over  Grænserne. 
De  Raadslaguinger,  der  i  Labet  af  de  sidste  3  Tiaar  ere 
blevne  plejede  paa  de  talrige  hygiejniske  Kongresser,  vise 
bedst,  hvormeget  man  faler  Manglen  af  iisiste  Begler  i  denne 
Retning,  og  Spargsmaalet  er  derfor  endnu  brændende. 

Det  farste  Spargsmaal,  som  herved  træder  os  imade,  er, 
hvilke  Sygdomsformer  vi  i  denne  Retning  skulle  tage  i  Be- 
tragtning. For  at  begrænse  Opgaven  til  det  mest  praktiske 
Omraade  bar  man  vistnok  her  se  bort  fra  de  Folkesygdomme, 
som  ere  hjemmeharende  paa  det  evropæiske  Fastland.  Det 
bliver  altsaa  fortrinsvis  3  Sygdomme,  som  skulle  være  Gjen- 
stand  for  de  falgende  Betragtninger,  nemlig  den  orientalske 
Pest,  Koleraen  og  den  gule  Feber.  Disse  tre  Sygdomme  have 
det  tilfælles,  at  de  alle  hare  hjemme  i  Lande  udenfor  Evropa, 
at  de  ere  Infektionssygdomme  med  stærk  Disposition  til  Ud- 
bredning  af  Smitten,  saa  at  de  med  Personer  eller  Effekter 
kunne  indbringes  i  Evropa  og  her  under  begunstigende. For- 
hold vinde  en  stor  Udbredelse. 

Ved  Draftelsen  af  de  hensigtsmæssigste  Midler  til  at  for- 
hindre Indbringelsen  og  den  videre  Udbredning  af  disse  Syg- 
domme er  der  væsentligst  4  Momenter,  som  man  maa  hava 
for  øje.  Det  sikreste  Middel  vilde  være  fuldstændigt  at  ud- 
rydde disse  Sygdomme  i  deres  Hjemstavn.  Der  vil  imidlertid 
hengaa  en  meget  lang  Tid,  inden  man  kan  tænke  paa  at 
faa  en  saa  ideal  ^nke  selv  blot  tilnærmelsesvis  realiseret* 
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Saalæoge  yi  ikke  kjende  disse  Sygdommes  spedfike  Oifl;  eller 
Kilden  for  denne,  saalænge  ere  vi  natnrligris  fuldstændig 
magtesløse  ligeoverfor  den,  og  selv  om  det  skulde  lykkes  os 
at  trænge  frem  til  denne  yderste  Grænse  for  Kjendskabet  til 
Folkesygdommenes  Oprindelse,  selv  da  vilde  det  være  et 
Spørgsmaal,  om  det  vilde  lykkes  os  at  tilstoppe  Kilden.  Det 
næste  Moment  for  Overvejelsen  er  Midlerne  til  at  hindre 
Indbringelsen  af  Smitten  fra  de  Steder,  hvor  den  herer  hjemme, 
eller  hvor  den  har  vandet  Udbredelse.  Dette  Formaal  til- 
sigtes ved  alle  de  Forholdsregler,  der  henhere  under  Kordon- 
eller  Karantænesystemet.  Kordonsystemet  kan  da  endvidere 
bringes  i  Anvendelse  paa  to  Maader,  enten  saaledes  at  Kor- 
donen drages  omkring  det  inficerede  Omraade,  saaledes  at 
dette  aflukkes  fra  de  truede  Egne,  eller  ogsaa  kaji  Kordonen 
være  draget  om  selve  disse,  saa  at  Indbringelse  af  Smitte 
udefra  hindres. 

En  tredje  Side  af  den  Opgave,  der  her  foreligger  os,  er 
Tilintetgjørelsen  af  Sygdomsgiften,  saasnart  den  har  overskredet 
sin  Hjemstavns  Grænser  og  har  slaaet  ind  paa  evropæisk 
Grund.  Hvor  ufuldstændigt  end  vort  Kjendskab  er  til  disse 
Sygdomsgiftes  Natur,  saa  synes  man  dog  i  Almindelighed  at 
være  kommet,  til  Enighed  om,  at  det  er  organiske  eller  or- 
ganiserede Stoffer,  vi  her  have  at  gjøre  med,  og  til  deres 
Destruktion  anvende  vi  alle  de  Midler,  der  sammenfattes  under 
Fællesbetegnelsen  Desinfektionsmidler.  Man  anvender  altsaa 
høje  Temperaturgrader,  kemiske  Stoffer,  Udluftning  o.s.v.  o.s.v. 
for  at  dræbe  eller  dog  uskadeliggjøre  disse  organiske  eller 
organiserede  Kim.  En  meget  væsentlig  Omstændighed  med 
Hensyn  til  Forebyggelsen  af  Sygdommens  Udbredelse  paa 
evropæisk  Grund  er  det  endelig,  at  man  saavidt  muligt  fjærner 
alle  de  Betingelser,  der  kunne  begunstige  Sygdommens  Trusel 
og  dens  videre  Forplantning.  I  denne  Retning  er  der  som 
bekjendt  i  de  senere  Tider  gjort  overordentlig  store  Frem- 
skridt, navnlig  i  de  større  Stæder,  hvor  Renselsen  af 
Gaderne,  Bortskaffelsen  af  Affald,  Tilførslen  af  godt  Drikke- 
vand o.  s.  V.  0.  s.  V.  bidrage  saa  væsentligt  til  at  forbedre  den 
almindelige  Sundhedstilstend. 

Vi  skulle  nu  først  nøjere  drøfte  det  Spørgsmaal,  hvad 
der  overhovedet  kan  opnaas  ved  Grænseafspærring,  ved  Etable- 
ring af  Grænsekordoner  og  Karantæner.  Der  kan  nu  vel  ikke 
være  Tvivl  om,  at  en  fuldstændig  Ophævelse  af  alt  Samkvem 
imellem  det  inficerede  Omraade  og  det,  der  skal  beskyttes, 
er  det  sikreste  Middel  til  Opnaaelsen  af  det  tilsigtede  For- 
maal, rigtignok  under  den  Forudsætning,  at  denne  Ophævelse 
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af  Samkvemmet  gjælder  ikke  blot  for  Personer,  men  i^saa 
for  Effekter,  der  som  bekjendt  ogsaa  kunne  være  Bærere  for 
Giften,  En  saadan  absolut  Ophævelse  af  Samkvemmet  kræver 
imidlertid,  at  al  Kommunikation  baade  den  direkte  og  den 
indirekte,  ved  Omveje  stedfindende,  mellem  det  inficerede  og 
det  truede  Omraade  fuldstændigt  standses,  og  dernæst  kræves 
det  selvfalgelig,  at  den  opretholdes  saa  længe,  indtil  Syg- 
dommen er  fuldstændigt  udryddet  paa  alle  de  Steder,  hvorfra 
Faren  truer.  Det  vil  nu  være  indlysende,  at  Gjennemførelsen 
af  denne  Forholdsregel  kun  vil  være  mulig  paa  de  Steder, 
hvor  den  afspærrede  Egn  er  i  den  Grad  uafhængig  af  Sam- 
kvemmet med  de  inficerede  Naboegne,  at  den  paagjældende 
Befolkning  kan  taale  en  saadan  Isolering  i  hele  den  Tid, 
Faren  staar .  paa ,  uden  at  dens  Existens  derved  bliver  truet. 
Denne  Betingelse  vil  imidlertid  kun  i  de  allersjældneste  Til- 
fælde være  opfyldt,  og  en  fuldstændig  Isolering  vil  derfor  kun 
være  mulig,  hvor  Talen  er  om  afsides  liggende  Egne  f.  Ex. 
mindre  øer,  der  kun  have  ringe  Samkvem  med  Omverdenen 
og  væsentligst  ere  henviste  til  deres  egne  Produktions-  og 
Erhvervskildet'.  Hvor  derfor  en  saadan  fuldstændig  Afspær- 
ring ikke  lader  sig  iværksætte,  har  man  søgt  efter  Evne  at 
formindske  Ulemperne  ved  Forstyrrelsen  af  Samkvemmet  for 
den  truede  Landsdel  derved,  at  man  har  begrænset  Over- 
skridelsen af  de  afspærrede  Grænser  til  visse  bestemte 
Punkter.  Paa  disse  Punkter  har  man  oprettet  Karantæne- 
Anstalter,  i  hvilke  de  Personer,  der  enske  at  overskride 
Grænsen,  kunne  opholde  sig  saa  lang  Tid,  indtil  man  har 
overbevist  sig  om,  at  de  ere  sunde  og  altsaa  ikke  kunne  ud- 
sætte Befolkningen  i  den  truede  Egn  for  nogen  Fare. 

Allerede  i  de  ældste  Tider  benyttede  man  Afspærring  af 
smittede  Egne  eller  af  Egne,  der  skulde  beskyttes,  som  et 
Middel  til  at  hindre  Indbringelsen  af  Farsoter;  Karantæne- 
systemet  stammer  derimod  farst  fra  Midten  af  det  14de  Aar- 
hundrede,  da  den  saakaldte  »sorte  Død*  fra  Asien  udbredte 
sig  over  Evropa.  En  mere  methodisk  Ordning  af  denne  pro- 
fylaktiske Forholdsregel  kjendte  man  først  i  det  16de  Aar- 
hundrede,  da  den  italienske  Lærde  og  Læge  Fracastora 
havde  ydet  saa  vsesentlige  Bidrag  til  Læren  om  de  kontagiøse 
Sygdomme.  Man  indskrænkede  sig  imidlertid  stadig  til  at 
drage  Kordoner  om  enkelte  Punkter,  og  det  var  først  i  det 
18de  Aarhundrede,  at  man  bragte  denne  Forholdsregel  i  An- 
vendelse ved  mere  udstrakte  Grænsedistrikter.  En  af  de 
mest  storartede  Foranstaltninger  af  denne  Art  er  den  øster- 
rigske  Militærgrænsekordon ,  som  oprettedes  langs  den  øster- 
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rigsk-tyrkiske  Grænse,  men  man  har  ogsaa  i  den  nyere  Tid 
paa  flere  Steder  forsøgt  at  hindre  Koleraens  Fremtrængen 
Yed  at  drage  Eordoner  langs  adstrakte  Grænser  mellem  Nabo- 
lande, f.  Ex.  i  Aaret  1831  paa  den  preussisk-rossiske,  paa 
den  esterrigske  og  tilsidst  ogsaa  paa  den  fransk^tyske  Grænse. 
Saalænge  Earantænesystemet  har  bestaaet,  har  der  stadig 
hævet  sig  Stemmer  baade  for  og  imod  det,  og  det  har  talt 
mange   baade  heftige  Modstandere  og  energiske  Forsvarere. 

Modstanderne  gjorde  navnlig  gjældende,  at  Karantæne- 
systemet  i  en  Mængde  Tilfælde  havde  vfst  sig  ude  af  Stand 
til  at  gjere  den  Nytte,  man  havde  tilsigtet  dermed,  og  endnu 
mere  kom  det  i  Miskredit,  da  en  hyperkritisk  Bedemmelse 
af  Spørgsmaalet  om  de  heromhandlede  Sygdommes  Smit- 
somhed kom  til  det  Resultat  at  frakjende  dem  denne  Egen- 
skab. Som  bekjendt  blev  der  i  det  Qerde  Tiaar  af  inde- 
værende Aarhundrede  ført  en  tneget  levende  Diskussion  i 
Nordamerika  om  den  gule  Febers  Smitsomhed,  kun  faa  Læger 
udtalte  sig  bestemt  for  denne,  de  fleste  Praktikere  erklærede, 
at  Sygdommen  opstod  avtoktont  overalt,  hvor  den  viste  sig. 
Til  det  samme  Resultat  kom  man  ogsaa  i  Aaret  1846  med 
Hensyn  til  Festens  Smitsomhed.  Efter  en  lang  Række  af 
Undersøgelser,  der  i  Løbet  af  indeværende  Aarhundrede  vare 
anstillede  af  franske  Læger  over  Festens  Udbredningsmaade  i 
Orienten,  udtalte  det  franske  medicinske  Akademi  sig  derhen, 
at  denne  Sygdom  ikke  er  kontagies,  og  at  Afspærring  er 
uvirksom  med  Hensyn  til  at  forebygge  dens  Indbringelse  i 
Landene.  Paa  samme  Maade  gik  det  i  1848  med  Koleraen; 
medens  det  i  1831  var  blevet  almindelig  anerkjendt,  at 
Koleraen  er  en  smitsom  Sygdom,  blev  der  i  1848  rejst  stærk 
Tvivl  i  saa  Henseende,  man  troede  at  burde  henregne  den 
til  de  saakaldte  miasmatiske  Sygdomme,  og  saaledes  tabte 
da  ogsaa  Karantænen  sin  Betydning  ligeoverfor  Koleraen. 

Endelig  kom  der  et  tredje  Moment  til,  som  vakte  Tvivl 
om,  hvorvidt  saadanne  Afspærringsforanstaltninger  overhovedet 
ere  nødvendige.  Man  saa  nemlig,  at  alle  disse  Sygdomme 
fortrinsvis  optraadte  paa  saadanne  Steder  og  under  saadanne 
Forhold,  hvor  der  ikke  sørgedes  for  Gjennemførelsen  af  de 
Forholdsregler,  som  Hensynet  til  den  offentlige  Sundhedspleje 
kræver,  en-  Sag,  som  navnlig  Englænderen  Maclean  har 
Fortjenesten  af  at  have  belyst  paa  en  stringent  og  viden- 
skabelig Maade.  Saaledes  vandt  den  Overbevisning  stadig 
mere  Indgang,  at  en  hensigtsmæssig  Ordning  af  den  offent- 
lige Sundhedspleje  skulde  være  tilstrækkelig  til  Forebyggelsen 
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af  Farsoternes  Udbredelse  og  altsaa  gjare  de  omtalte  Afspær- 
ringsforanstaltninger  overfledige. 

Vi  skalle  nu  ferst  betragte  de  Grande,  som  tale  mod 
Hensigtsmæssigheden  af  Karantænesystemet.  For  det  Første 
kan  det  da  ikke  nægtes «  at  man  har  mange  Exempler  paa, 
at  Eordonen  er  blevet  gjennem  brudt  og  IQirantænen  altsaa 
omgaaet.  Som  et  Exempel  paa,  hvorledes  man  selv  under 
de  tilsyneladende  gunstigste  Betingelser  ikke  kan  sikre  sig 
mod  en  Gjennembrydning  af  Eordonen,  tjener  følgende  Til- 
fælde. Da  Koleraen  i  Åaret  1870  optraadte  paa  østkysten 
af  Madagaskar,  forsøgte  den  i  ringe  Afstand  fts,  Kysten  lig- 
gende lille  0,  Nossi-Bé,  at  afspærre  sig  fuldstændigt  fra  den 
større  ø  ved  at  drage  en  Kordon  omkring  hele  sin  Omkreds. 
Det  lykkedes  den  virkelig  ogsaa  i  nogen  Tid  at  holde  sig  fri 
for  Smitten,  men  tilsidst  brød  Koleraen  dog  ud,  og  det  viste 
sig  da,  at  den  var  bragt  over  ved  en  Skipper,  som  om  Natten 
var  roet  over  det  smalle  Farvand  mellem  Madagaskar  og 
Nossi-Bé  og  havde  været  heldig  nok  til  at  undgaa  at  blive 
opdaget  af  Kystvagterne.  Et  slaaende  Bevis  for,  hvor  van- 
skeligt det  er  at  gjennemføre  en  saadan  Grænseafspærring, 
viser  ogsaa  den  hyppige  Indbringelse  af  Kvægpest  fra  Bus- 
land til  Tyskland.  Og  dog  er  den  Grænse,  det  her  gjælder 
om,  forholdsvis  ikke  meget  udstrakt.  Objekterne  for  Bevogt- 
ningen undgaa  ikke  let  Opmærksomheden,  og  endelig  bar 
man  i  Nedslagningen  et  Middel  til  at  Qærne  al  Fare,  hvor 
en  saadan  maatte  være  tilstede  eller  blot  formodes. 

En  anden  Omstændighed,  som  formindsker  Betydningen 
af  Kordoner  og  Karantæner,  er  vort  mangelfulde  Kjendskab 
til,  hvilke  Gjenstande  der  kunne  tjene  som  Smittebære.  I 
denne  Retning  fortjener  de  Erfaringer,  som  man  har  gjort 
med  Hensyn  til  den  gule  Feber,  særlig  Opmærksomhed;  man 
har  endnu  ikke  et  eneste  sikkert  konstateret  Faktum,  der 
viser,  at  denne  Sygdom  er  blevet  overført  gjennem  syge 
Individer,  hvorimod  man  oflere  har  gjort  den  Iagttagelse,  at 
der  paa  Skibe,  som  kom  til  sunde  Havnestæder  fra  Egne, 
hvor  den  gule  Feber  herskede,  og  hvis  Mandskab  hverken 
paa  Bojsen  eller  under  Karantæneperioden  havde  frembudt 
sygelige  Symptomer,  at  der  paa  saadanne  Skibe  viste  sig 
Tilfælde  af  gul  Feber  blandt  de  Personer,  som  vare  komne 
ombord  fra  det  ikke  infioerede  Land.  I  saadanne  Tilfælde 
vilde  det  altsaa  være  uden  Betydning,  at  de  mistænkelige 
Individer  bleve  underkastede  Karantæne,  og  paa  lignende 
Maade  er  utvivlsomt  ogsaa  Koleraen  ofte  blevet  indbragt  til 
Trods  for  Karantæneforanstaltningerne,   idet   Sygdomsgiften 
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har  Yæret  bandet  til  Stoffer,  der  fuldstændig  ere  andgaaede 
Karantæneofficianternes  Opmærksomhed. 

Dertil  kommer,  at  vi  kan  have  meget  ubestemte  Op- 
lysninger om  Inkubationstidens  Varighed  ved  de  enkelte 
epidemiske  Sygdomme,  og  med  Hensyn  til  Varigheden  af 
Sygdomsgiftens  Latens  vide  vi  i  Qrunden  slet  Intet,  saa  at 
vi  ere  ude  af  Stand  til  at  afgjere  nøjagtigt,  baade  hvor  lang 
Tid  de  enkelte  Individer  skulle  holdes  under  Karantæne  og 
hvor  længe  Karantænen  overhovedet  skal  opretholdes.  Hvor 
kritikløse  eller  dog  vilkaarlige  Bestemmelser  der  ere  trufne 
med  Hensyn  til  Varigheden  af  Fersonkarantænen ,  ser  man 
bedst  af  det  nyeste,  i  1876  udstedte  Karantæneregulativ  for 
de  franske  Havne.  I  dette  fastsættes  Karantænetiden  for 
Koleraens  Vedkommende  til  7—10  Dage,  uagtet  det  er  sik- 
kert, at  denne  Sygdom  kan  have  en  betydeligt  længere  Inku- 
bation,  medens  omvendt  Tiden  for  Festens  Vedkommende 
ansættes  til  10 — 15  Dage,  uagtet  7  Dage  er  den  længste 
Inkubationstid,  man  har  iagttaget  ved  denne  Sygdom. 

Et  af  de  vægtigste  Argumenter  mod  Afspærrings-  og 
Karantænesystemet  er  Henvisningen  til  det  Tab  i  Indtægt  og 
Erhverv,  som  det  paagjældende  Land  nødvendigvis  maa  lide 
som  Følge  af  de  med  en  saadan  Forholdsregel  forbundne 
Hindringer  for  Samfærdselen.  De  enkelte  Lande  i  Evropa  ere 
saa  afhængige  af  hverandre,  at  enhver  Afbrydelse  i  det  inter- 
nationale Samkvem  bliver  følelig  for  dem  alle,  men  mest  for 
det  Land,  som  ved  sin  Beliggenhed  er  saa  godt  beskyttet,  at 
det  trods  Ophævelsen  af  alle  Foranstaltninger,  der  hindre 
Handelssamkvemmet,  dog  har  holdt  sig  forholdsvis  godt  fri 
for  de  her  omhandlede  epidemiske  Sygdomme  nemlig  Eng- 
land. Det  maa  ingenlunde  tilskrives  en  Inkonsekvens  fra 
den  engelske  Begjerings  Side,  at  den  i  Aarene  1871  og  1878 
har  institueret  Karantæner  i  de  engelske  Havne  mod  den 
gule  Feber,  og  at  der  siden  Aaret  1876  i  Bombay  og  Aden 
har  været  oprettet  Pestkarantæner  for  Skibe,  som  komme  fra 
mistænkelige  persiske  Havne,  Sundhedsaytoriteterne  udtale 
nemlig  bestemt,  at  man  har  grebet  til  denne  Forholdsregel 
«not  indeed  from  any  faith  in  the  m.easure  as  protection  of 
India,  but  to  prevent  all  ships  seiling  from  the  ports  to  the 
Bed  Sea  being  subjected,  as  threatened  by  Egypt,  to  a  like 
period  of  quarantine  in  Egyptian  ports«.  Det  var  altsaa  kun 
Hensigten  at  forebygge,  at  Skibe,  som  kom  fra  Bombay  og 
Aden  til  Ægypten,  skulde  blive  underkastede  Karantæne  her, 
og  det  vår  ganske  det  samme  Hensyn,  som  motiverede  Op- 
rettelsen af  Karantæner  i  1871  og  1878  i  de  engelske  Havne 
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mod  Skibe,  kommende  fra  Havne«  hvor  den  gole  Feber  her- 
skede. Herom  hedder  det  i  det  officielle  Aktstykke :  Vi  have 
ingen. Tro  paa,  at  disse  Karantæner  skulde  kunne  yde  os 
nogen  Beskyttelse,  men  vi  forhindre  derved,  at  Skibe,  som 
labe  ud  fra  engelske  Havne,  blive  underkastede  Karantæne  i 
Nordsøen,  ^Østersøen  eller  Middelhavet,  fordi  vi  ingen  Karan- 
tæne have«. 

Der  kan  nu  vel  næppe  være  nogen  Tvivl  om,  at  den 
Hindring  for  Samfærdselen,  som  Karantænerne  nødvendigvis 
betinge,  medfarer  stor  Skade  for  det  nationale  Erhverv,  og 
dette  Hensyn  maa  man  saameget  mere  tage  i  Agt,  som  man 
altid  løber  den  Risiko  foruden  Karantænen  tillige  tidligere 
eller  senere  at  faa  Farsoten  med  i  Kjøbet.  Det  er  ofte  blevet 
fremhævet,  at  Grænseafspærringerne  og  Karantænerne  bidrage 
til  at  berolige  Sindene;  det  er  ganske  sikkert  et  Moment  af 
nogen  Betydning,  men  paa  den  ene  Side  er  det  et  meget 
kostbart  Beroligelsesmiddel ,  og  paa  den  anden  Side  har  det 
den  Ulempe,  at  Publikum  let  dysses  ind  i  en  overdreven 
Tryghed,  der  medfører  Letsindighed  og  Forsømmelse  af  alle 
de  hygiejniske  Forholdsregler,  der  i  væsentlig  og  maaske 
endnu  højere  Grad  end  Karantænerne  ere  istand  til  at  hindre 
Sygdommens  Optræden  og  Udbredelse.  Endelig  maa  man  ikke 
overse  endnu  én  Omstændighed,  som  stiller  Karantænernes 
Betydning  i  et  noget  tvivlsomt  Lys;  netop  disse  Sikkerheds- 
institutioner ere  gjentagne  Gange  blevne  Centra  for  Sygdom- 
mens Udbredning.  Ophobningen  af  Mennesker  i  Karantænerne, 
Sammendragningen  af  starre  Troppemasser  paa  Grænserne  til 
at  danne  Kordonen  har  netop  givet  Anledning  til  Sygdom- 
mens Indbringelse  og  videre  Forplantning,  og  dette  Faktum 
kan  ikke  forbavse,  naar  man  betænker,  hvor  vanskeligt  det 
er  at  hindre  alt  Samkvem  mellem  Vogterne  og  de  Bevogtede. 

(FortBættes.) 


Arseiik  i  Strjgeladei  paa  Tændstikæskene. 

Efter  Hamberg.  (Hygiea.  XLI.   8.  —  Schmidts  Jahrb.  Bcl.184.  S. 284.) 


Prof.Hamberg  fremhæver,  at  de  saakaldte  Sikkerhedstænd- 
stikker  indeholde  en  ikke  ringe  Mængde  af  surt  kromsurt 
Kali,  der  har  vist  sig  at  være  en  stærk,  irriterende  Gift.  En 
sikker  Modgift  mod  dette  Stof  kjender  man  ikke,  men  Forf. 
mener,   at  en  Kridtemulsion  vil  kunne  anvendes  med  Nytte 
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ber,  fordi  den  knlsure  Kalk  danner  tungtopløselige  Forbin- 
delser mod  Eromsyren.  Derimod  fraraader  han  at  brage 
Magnesia,  da  dette  Stof  tyertimod  danner  letoplaselige  For- 
bindelser mod  Kromsyren.  Edling  meddelte  i  det  svenske 
Lægeselskab  Sygehistorien  over  en  20-aarig  Pige,  som  for- 
sagte at  forgive  sig  med  den  afskrabede  Tændsats  af  Tænd- 
stikkerne af  3  ikke  helt  falde  Æsker,  blandet  med  Rast  fra 
et  Kogekar  og  Kalk;  H.  mener,  at  det  gunstige  Forløb  af 
denne  Forgiftning  tildels  maa  tilskrives  den  Omstændighed, 
at  Kalken  har  mildnet  Kromsyrens  Virkning. 

Sikkerhedstændstikkerne  indeholde  ogsaa  noget  Fosfor  og 
lidt  Arsenik;  af  Tændsatsen  af  100  Stykker  har  Forf.  faaet 
tydelig  Arsenikreaktion.  Dr.  Ulex  i  Hamborg  (Vierteljahrsschr. 
f.  ger.  Med.  N.  F.  XX  2.  S.  382)  har  i  Strygefladerne  af 
Tændstikæsker  fra  J5nk5ping  fundet  baade  Arsenik  og  Antimon« 
der  under  Tændstikkens  Forbrænding  forflygtiges  og  udbreder 
sig  i  Luften.  Strygefladerne  af  2  Æsker  gave  ved  Forf.'s 
Forsag  et  over  2  Centim.  langt  ugjennemsigtigt  Arsenikspejl. 
Ar^seniken  i  Strygesatsen  stammer  dels  fra  Svovlantimonet 
dels  fra  det  amorfe  Fosfor;  baade  Forf.  og  Dr.  Jo  lin  fandt 
det  i  Tændstikfabrikerne  anvendte  amorfe  Fosfor  arsenik- 
holdigt.  Desuden  findes  der  en  ringe  Mængde  almindeligt, 
giftigt  Fosfor,  som  det  efter  Fabrikanternes  Udsagn  endnu 
ikke  er  lykkedes  at  omdanne  til  amorft  Fosfor.  Efter  Jol  i  ns 
Forsagsresultater  indeholder  det  amorfe  Fosfor  gjennemsnitlig 
0,9  pGt.  Arsenik  og  c.  2  pCt.  almindeligt  giftigt  Fosfor. 

Naar  Tændstiksen  stryges  mod  Strygefladen  og  antændes, 
vil  der  utvivlsomt  udvikles  en  Gas,  som  indeholder  Krom, 
Antimon  og  Arsenik  og  som  udbreder  sig  i  den  omgivende 
Luft.  Under  sædvanlige  Omstændigheder,  naar  der  i  Dagens 
Lab  kun  afbrændes  nogle  faa  Svovlstikker,  vil  man  næppe 
behave  at  frygte  for  den  skadelige  Virkning  af  denne  Gas. 
Hvor  der  derimod  bruges  en  stor  Mængde  Tændstikker  i 
forholdsvis  kort  Tid  bliver  Forholdet  et  andet,  og  her  ville 
ogsaa  Tapeter,  Mabelbetræk,  Tepper  og  lignende  Gjenstande, 
som  fra  farst  af  vare  arsenikfri,  efterhaanden  kunne  optage 
en  ikke  ubetydelig  Mængde  af  den  Arsenik,  den  saaledes 
spredes  i  Luften. 

Det  vilde  derfor  være  at  anske,  at  man  ved  Tændstik- 
fabrikationen kunde  erstatte  det  arsenikholdige  Fosfor  med  et 
andet,  ikke  arsenikholdigt  Stof.  Saavidt  det  var  Forf.  be- 
kjendt,  blev  der  af  specielt  Sagkyndige  gjort  Forsag  i  den 
Betning. 
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Ililbadte  Prisbelniiiger. 

(Upsala  LHkarefor.  Ferhandl.    Bd.  i.  B.  6.    1880.) 


Eq  Videnskabens  Velynder  har  tilstillet  Prof.  Fritbiof 
Holmgren  i  Upsala  en  Sum  af  2000  Kr.,  der  ehal  tiddeW 
i  3  Portioner  (k  1000,  600  og  400  Kr.)  til  dem,  der  inden 
Iste  Juni  1881  ferst  kunne  opdage  ogfremsUIle  for  Prof.  H. 
et  Individ  med  normal  Farvesanda  paa  det  ene  øje 
og  fuldstændig  typisk,  medfedt  Farveblindhed  paa 
det  andet.  Alle  3  Frisbelenninger  hnnne  vindes  af  én  og 
samme  Person,  naar  ban  forud  for  alle  Andre  inden  den  an- 
givne Frist  fremstiller  for  Prof.  H.  3  Individer  med  den  oven- 
nævnte Abnormitet,  dog  fordres  det  i  saa  Tilfælde,  at  idet- 
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mindste  2  af  disse  Tilfælde  skulle  være  af  forskjellig  Art  med 
Hensyn  til  Farrebliiidheden.  Det  er  ligegyldigt  med  Hensyn 
til  Opnaaelsen  af  Belflnningen,  om  Pristageren  har  gjort  Op- 
di^elsen  paa  sig  selv  eller  paa  en  anden  PeraOD.  Den  Orden, 
i  hvilkeD  Fristageme  opnaa  reap.  Iste,  2den  og  3dje  Præmie, 
bestemmes  efter  den  Dag,  da  det  opdagede  Tilfælde  frem- 
stiltes for  Prof.  H.  til  bans  Undersøgelse,  eller  der  fremlægges 
for  ham  tilstrækkeligt  konstaterede  Oplysninger,  der  gjere 
det  ntvivlsomt,  at  Tilfældet  er  af  den  omhandlede  Art,  Ingen 
Prisbelenning  uddeles,  farend  det  paagjældende  Tilfælde  bar 
veeret  ncrje  nndersogt  af  Prof.  H.  og  af  ham  er  befundet  at 
være  af  den  rette  Art. 
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En  operatiy  Hethøde  til  at  bek»iipe  begyndettde  Py»flih 

Efter  H.  Krauschold. 
(Arch.  f.  kl.  Chir.   XXU.   S.  965.  —  Schmidts  Jahrb.   Bd.  184.   S.  267  ) 


Uagtet  den  antiseptiske  Methode  har  gjort  Pyæmien  sjæld- 
nere, forekommer  denne  Affektion  dog  endna  af  og  til,  til- 
dels fordi  Åntiseptiken  endnu  ikke  finder  Anvendelse  i  den 
Udstrækning,  den  burde  og  skulde.  Den  tidligere  anvendte 
Behandling  mod  den  allerede  udviklede  suppurative  Vene- 
thrombose  havde  ikke  gunstige  Resultater  at  opvise.  I  Til- 
fælde, hvor  der  allerede  havde  indfundet  sig  Kuldegysninger, 
har  Neud5rfer  og  Billroth  med  Held  anvendt  den  sekun- 
dære Amputation,  men  dels  er  dette  jo  i  og  for  sig  et  far- 
ligt Middel:  dels  vil  det  i  Reglen  vise  sig  uvirksomt.  Et 
mindre  indgribende  men  sjældent  anvendt  Middel  er  Under- 
bindingen af  Venen  for  at  udelukke  Thromben  fra  den  avre 
Del  af  Venens  Lysning;  Vanskeligheden  herved  er  imidlertid 
dels,  at  det  er  vanskeligt  at  bestemme,  ad  hvilke  Vene- 
baner Thrombosen  skriver  fremad,  og  tilmed  er  Underbin- 
dingen af  Venen  i  og  for  sig  ikke  noget  ganske  ubetydeligt 
Indgreb,  da  den  kan  give  Anledning  til  Dannelsen  af  en  ny 
Thrombe. 

For  at  vise,  hvad  man  nu  under  Beskyttelse  af  den 
antiseptiske  Methode  ter  vove  ved  begyndende  snppurativ 
Venethrombose,  meddeler  Forf.  følgende  Tilfælde,  i  hvilket 
der  efter  en  Amputation  indtraadte  Kuldegysninger  og  snppu- 
rativ Venethrombose;  han  borttog  her  et  Stykke  af  Venen,  og 
uagtet  Efterbledning  ogsaa  nødvendiggjorde  en  sekundær  Under- 
binding af  Arterien,  kom  Patienten  sig  dog. 

Paa  en  29-8arig  Mand,  som  led  af  et  Aneurjsma  traumat  paa  Art. 
tib.  post.  samt  et  skævt  belet  Brud  af  Tibia  og  Usnr  af  Fibnla ,  blev 
der  foretaget  Ampatation  tæt  over  Knteleddet  med  Dannelse  af  en 
forreste  Hndlap.  Den  2den  Dags  Eftermiddag  optraadte  der  en  heftig 
Efterblødning  fra  Art.  femoral.,  som  gjentog  sig  samme  Aften  og  nest« 
Morgen.  Den  antiseptiske  Behandling  af  Saaret  maatte  derfor  opgives 
til  Fordel  for  den  aabne.  Den  ide  Dags  Eftermiddag  optraadte  der 
heftig  Kuldegysning,  Temperaturen  derefter  41,5^.  Som  Aarsag  maatte 
antages  en  begyndende  suppurativ  Thrombose  i  V.  femoral.,  som  i 
ethvert  Fald  var  blevet  irriteret  ved  de  forskjellige  Underbindinger  af 
A.  femoral.  Venen  blev  befriet  for  den  ved  selve  Amputationen  an- 
bragte Katgutligatur,  det  lykkedes  derefter  at  trække  et  Koagel,  som 
blev  tyndere  opad,  frem  gjennem  den  aabne  Ende,  og  ved  Tryk  paa 
Venestammen  udtømtes  en  graalig,  misfarvet  Vaidske.  Da  der  endnu 
ikke  kunde  føles  nogen  Thrombose  under  Lig.  Ponpartii,  blev  V.  femor. 
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dissekeret  ad  paa  dette  Sted,  o(g  efterat  man  havde  overbeTist  sig  om, 
at  dens  Yiegge  havde  et  normalt  Udseendei  blev  der  anlagt  en  dobbelt 
Katgntligator,  og  et  Stykke  paa  2 — S  Ctm's  Længde  af  yenestammen 
exstirperet.  For  at  forebygge  en  EffcerblødnSng  blev  ogsaa  Art.  femor. 
nnderbnndet  paa  samme  Sted.  Operationen  blev  udført  under  Anti- 
septik; efter  dens  Tilendebringelse  var  Temperaturen  sunket  til  37,6^. 
Helingen  af  Underbindingssaaret  skred  saa  hurtigt  fremad,  at  det  alle- 
rede efter  21  Dages  Forløb  kunde  forbindes  med  Hefteplaster.  Granu- 
lationen i  det  aabne  Amputationssaar  var  i  de  første  Dage  efter  Under- 
bindingen kraftig.  Efter  Underbindingen  indfandt  der  sig  kun  2  Gange 
Exacerbationer  af  Feberen  om  Aftenen  med  Stigning  af  Temperaturen 
indtil  S9jiP,  iøvrigt  var  Forløbet  normalt.  Efter  21  Dages  Forløb  viste 
der  sig  en  Flegmone  omkring  Karskeden,  men  efterat  den  var  incideret, 
skred  Helingen  af  Amputationssaaret  videre  fremad.  Underbindings- 
saaret var  helet  efter  6  Ugers  Forløb,  og  Amputationssaaret  var  da 
reduceret  til  en  lille  granulerende  Flade. 

Itelge  Virchows  Undersøgelser  over  Venethrombosen 
var  Lee  den  ferste,  som  i  2  Tilfælde  af  Læsion  af  Haanden 
eftecfolgt  af  Kalderystelser  og  paaviselig  Thrombose  af 
V.  cephalica  underbandt  denne  Vene  med  godt  Besultat;  des* 
nden  har  Bigand  meddelt  1  beldigt  og  Petit  2  uheldigt 
forlebende  TilGaelde  af  Underbinding  af  V.  saphena.  Efter 
Indførelsen  af  den  antiseptiske  Methode  ere  Farerne  ved  en 
Læsion  af  Vener  i  væsentlig  Grad  formindskede,  og  man  er 
derfor  berettiget  til  at  forsøge  en  Ophævelse  af  Venens  Kon- 
tinuitet som  et  Middel  til  at  standse  en  begyndende  Vene- 
thrombose.  Forf.  exstirperede  et  Stykke  af  Venen  af  den 
Onindv  at  han  befrygtede,  at  en  simpel  Underbinding  af 
Venen  med  Katgut  skulde  lade  Muligheden  aaben  for,  at 
Phlebitis  og  Thrombosen  kunde  forplante  sig  langs  Venens 
Væg  og  over  Ligaturstedet.  Ganske  sikkert  vil  det  kun 
sjældent  være  muligt  at  stille  en  saa  bestemt  Diagnose  som 
i  det  ovenfor  beskrevne  Tilfælde.  Forf.  anbefaler  at  aabne 
Venen  og  forsigtigt  undersøge  dens  Indhold.  Jo  tidligere 
man  opererer,  des  bedre  Haab  vil  man  selvfølgelig  kunne  have 
om  et  gunstigt  Besultat,  men  des  ringere  Udsigt  har  man 
ogsaa  til  at  kunne  stille  en  aldeles  sikker  Diagnose.  —  Des- 
værre vil  Operationen  i  Beglen  kun  kunne  udføres  paa 
Lemmerne  og  kun  sjældent  under  saadanne  Betingelser  som  i 
det  ovenfor  beskrevne  Tilfælde.  Efter  Amputationer  vil  den 
være  lettest  at  udføre,  da  man  her  lettest  vil  kunne  komme 
til  en  sikker  Diagnose,  og  Hensynet  til  Forstyrrelse  af  Cirku- 
lationen ikke  spiller  nogen  Bolle  her. 
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StøTpartiklers  hdtraengea  i  Lnftrejene  efter  TrakeotofliL 

Efter  Balzer.    (BuU.  de  le  Soc.  anat.  de  Paris.   4.  Sér.   III.   S.  72.  ^ 

Schmidts  Jahrb.   Bd.  184.   S.  272.) 


Ved  Undersøgelsen  af  et  sterre  Antal  Lunger  af  trakeoto- 
merede  Barn,  der  vare  dade  af  Kronp  fandt  Forf.  en  for- 
bavsende stor  Mængde  af  Stevpartikler  og  andre  fremmede 
Legemer  deri.  I  enkelte  Tilfælde  vare  Snitfladerne  saa  sorte 
som  i  Lunger,  der  ere  angrebne  af  Anthrakose.  Disse  frem- 
mede Legemer  trænge  ind  i  forskjellige  Dele  af  en  Lungelap 
og  danne  ofte  virkelige  Proppe,  som  næsten  helt  udfylde 
Alveolærrummene.  Ved  svag  Forstørrelse  ser  man  tydeligt, 
at  de  ere  aflejrede  efter  Bronkiernes  Forgrening,  udfylde  disse 
og  trænge  ind  iExsudatet;  de  kunne  ogsaa  trænge  ud  gennem 
de  finere  Bronkiers  Vægge  og  aflejres  i  de  nærmest  liggende 
Alveoler,  ja  endog  i  Karvæggene  kan  man  finde  dem.  De 
største  af  disse  Partikler  ligge  isolerede,  medens  de  mindre 
aflejres  i  Cellernes  Protoplasma.  Deres  Mængde  er  yderst 
forskjellig;  i  3  Tilfælde,  blandt  hvilke  Døden  indtraadte  (én 
Gang  48,  en  anden  Gang  36  Timer  efter  Operationen),  var 
den  meget  betydelig,  i  3  andre  ringere.  løvrigt  kan  man 
ofte  konstatere  deres  Tilstedeværelse  allerede  ved  den  makro- 
skopiske Undersøgelse,  og  navnlig  naar  Lungerne  en  Tidlang 
have  været  macererede  i  Alkohol,  ser  man  de  sorte  Proppe 
træde  tydelig  frem  paa  Snitfladen.  Aarsagen  til  dette  paa- 
faldende  Fænomen  kan  kun  søges  deri,  at  Indlæggelsen  af 
Kanylen  ophæver  den  fysiologiske  Rensning  af  Luften  i  Munden, 
Næsen,  Svælget  og  Strubehovedet;  Barnet  befinder  sig  i  saa 
Henseende  under  lignende  Forhold  som  et  Dyr,  hvis  Strube- 
hovedmuskulatur er  lammet  ved  Overskæring  af  N.  recurrens 
Af  Betydning  er  det  maaske  ogsaa,  at  de  psevdomembranøse 
Aflejringer  have  gjort  Bronkialvæggene  sterre,  hvorved  de 
fremmede  Legemers  Indtrængen  lettes,  ligesom  Støvmængden 
i  Luften  og  Kanylevæggens  Tørhed  spiller  en  Rolle  herved. 
Det  er  nu  i  ethvert  Fald  vanskeligt  at  afgjøre,  hvorvidt  disse 
Partiklers  Indtrængen  er  den  eneste  Aarsag  til  Betændelses- 
processernes  Udvikling,  eller  om  den  diftheritiske  Bronkitis, 
som  i  det  overvejende  Antal  Tilfaelde  ledsager  de  lobulære 
Betændelser,  spiller  en  ligesaa  vigtig  Rolle  i  saa  Henseende. 
Man  finder  ligesaa  hyppigt  Foci  af  lobulære  Hepatisationer 
midt  imellem  disse  fremmede  Legemer  som  paa  Steder,  hvor 
de  ikke  ere  trængte  frem.  Tænkeligt  er  det  ogsaa,  at  lentesce- 
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rende  Bronkopnevmonier  og  andre  sekundære  Lungeaffektioner 
efter  Trakeotomierne  skyldes  Irritationen  af  de  indtrængte 
fremmede  Legemer,  der  utvivlsomt  ogsaa  ere  af  Betydning 
ved  Eroup  uden  Trakeotomi  og  ved  mange  andre  Affektioner, 
der  ophæve  Stemmeridsens  Funktionsevne. 

Forat  fjærne  den  deri  liggende  Fare  anbefaler  Forf.  at 
anbringe  et  Stykke  Tøj  over  Kanylens  Aabning,  som  baade 
vil  kunne  tjene  til  at  si  Støvpartiklerne  fra  den  indtrængende 
Luft  og  til  at  opvarme  denne;  selvfølgelig  bør  man  sørge 
for  at  vælge  et  Stof,  som  ikke  selv  blander  støvformige  Uren- 
beder  til  den  indaandede  Luft.  Man  bør  endvidere  anvende 
stor  Forsigtighed  ved  Bengjeringen  i  Værelset  og  navnlig 
holde  Barnets  Hals  godt  tildækket,  mens  den  staar  paa,  og 
endelig  gjør  man  rettest  i  af  og  til  at  smøre  en  Olie  eller 
en  anden  fedtet  Masse  paa  Kanylens  Væg,  der  da  vil  opfange 
en  stor  Det  af  Støvpartiklerne  i  Indaandingsluften. 


KrotoB-Kloralets  therapeftiske  Virkningert 

Efter  Rid  de  11.    (Dabl.  med.  journ.   April  1879.  ~  New  Orleans  med. 

and  snrg^.  joarn.    Febmar  1880.) 


I  et  Foredrag,  holdt  for  det  medicinske  Selskab  i  Ulster,  har 
Dr.  Biddell  meddelt  sine  Erfaringer  med  Hensyn  tilKroton- 
(B|tyl)- Kloralets  therapevtiske  Virkninger.  Han  fremhævede 
et  Tilfælde  af  svær,  i  Paroxysmer  optrædende  Hovedpine, 
som  adskillige  Aar  igjennem  havde  trodset  alle  de  sædvan- 
lige Midler  men  var  blevet  helbredet  ved  Kroton-Kloral,  taget 
i  en  Dosis  af  30  Centigram  2  Gange  om  Dagen  og  60  Centigram 
om  Aftenen  opløst  i  Alkohol  og  Glycerin,  for  Smagens  Skyld 
tilsat  med  lidt  Syre  og  Frugtsyrup.  Patienten  vedblev  i 
længere  Tid  at  bruge  Midlet  i  en  Dosis  af  30  Centigram  om 
Aftenen.  Efterhaanden  som  han  lærte  at  stille  skarpere  Indi- 
kationer for  Midlets  Anvendelse,  des  bedre  Resultater  havde 
han.  Ved  de  fleste  Former  af  Hovedpine  og  Nevralgier  har 
han  fundet  det  fortræffeligt,  i  flere  Tilfælde  af  nevralgisk  An- 
sigtssmerte  har  det  virket  som  et  sandt  Tryllemiddel,  hvor- 
imod han  ikke  har  fundet  det  virksomt  ved  Ovarienevralgier 
og  ved  Ånsigtsnevralgier ,  fremkaldt  ved  Tryk  paa  Nerve- 
stemmen. 

Mod  Søvnløshed  virker  det  ikke  saa  sikkert  som  Kloral- 

DfBikr  f.  hmget.  4.  R.  1.  Bd.  Kr.  26.  28. 
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hydratet,  men  bør  dog  foretrækkes  i  Tilfælde,  hvor  PolseD  er 
lille  og  Hjærtevirksom heden  svag,  eftersom  det  ikke  udører 
en  deprimerende  Indvirkning  paa  Hjærtet  som  det  sidstnævnte 
Middel.  I  et  Tilfælde  af  Delir.  tremens,  hvor  denne  Kompli- 
kation forelaa,  brugte  han  med  god  Nytte  Erotonkloralet 
(i  en  Dosis  af  fra  65  Centigram  til  2  Gram  hver  3dje  Time) 
sammen  med  Digitalisinfus.  Det  er  særlig  ved  Nevralgier  i 
Ddbredningen  af  N.  trigem.,  at  det  viser  sig  virksomt,  men 
det  maa  her  gives  i  langt  større  Doser  end  de  almindelig 
anvendte;  30  Centigram  3  £4  Gange  daglig,  eventuelt  stigende. 
Pilleformen  er  ikke  saa  hensigtsmæssig  som  Opløsningen; 
trænger  Patienten  til  et  stimulerende  Middel,  giver  han  det 
opløst  i  Alkohol,  eller  i  Glycerin.  Har  Nevralgien  sit  Ud- 
spring fra  en  anæmisk  Tilstand,  giver  han  det  sammen  med 
Jærn  og  Arsenik.  Ved  en  meget  smertefuld  travmatisk  Affek- 
tion af  6jet,  kombineret  med  Fotofobi  og  Blefarospasmus,  og 
hvor  Atropin  havde  vist  sig  uvirksomt,  fremkaldte  65  Centi- 
gram Erotonkloral  givet  i  delte  Doser  i  Løbet  af  en  Time, 
hurtig  Bedring.  Ogsaa  i  et  Tilfælde  af  en  meget  smertefuld 
karbunkuløs  Affektion  af  Ansigtet,  viste  store  Doser  af  dette 
Middel  sig  virksomme  til  at  hæve  Smerten. 


Dødsfald.     Den  21de  Maj   døde  Distriktslæge  i  Horsens  Jørgen 
Scheel  Meyer,  67  Aar  gi. 


Bekjendtgjørelser. 

Ilnderstøttelsesforeniiigeii  for  danske  Lftgers  triragende 

Enker  og  forældreløse  Born« 

Da  den  hidtilværrnde  Repræsentant  for  SvendborgAmt 
har  udmeldt  sig  af  Foreningen,  og  da  der  i  Bornholms  og 
Thisted  Amter  først  iaar  har  indmeldt  sig  Medlemmer, 
er  der  i  disse  Amter  afholdt  Valg  paa  Repræsentanter 
for  Tidsrummet  1880—84.  —  Valgte  bleve: 

Svendborg  Amt:  Distriktslæge  Bafid,  Svendborg. 

Bornholms  Amt:  Prakt.  Læge  Kabell,  Rønne. 

Thisted  Amt:  Prakt.  Læge  Paartøft,  Nykjøbing. 

Præstø,  den  16de  Maj  1880. 

Paa  Bestyrelsens  Vegne. 
V.  Ingerslev. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødeøer  1  E;jøben]iavii. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schlelsien  „UgentL  Oyersigt". 
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Ugen  fra  den  12  til  den  18  lij. 


M.2: 


Fra  Kjabenbavns  praktiserende  Læger  (186)  ere  i  Ugen  til 
d.  18  Maj  af  nedenstaaende  Sygdotnoie  anmeldt  ialt 

798  nye  Tilfælde. 


Fartoter. 

Kopper 

8kaalkopper 

MfDalinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  * 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  ...  * 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber       

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe  ...     

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe t 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfflis 

Fnat 

^drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

UfQakr.  f.  Loger. 
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Fra  Skibe  paa  Rhedcn  ere  aF  d«  ovenfor  aogivno  Sygdommo  anmeldt : 
Roson  1,  firystkatarrli  1,  akut  Leddcrhevmatiamo  1,  vonerisk  Saar  8 
og  SrfiliB  i  Tilfælde. 

Under  „andre  FarGotor"-  ere  opferto  følgende  i  den  forløbne  Ugo 
anmeldte  Tiuelde:  Conjnnctivitie  8,  Zona  3,  Erfthem  1,  Scoibut  1  og 
Urtioaria  2  Tilfælde. 

Tc]rhr1i*M»e.  Den  13de — 15de  meget  Tarme,  Resten  af  Ugen  kold. 
Store  VannesTinKninger.  Svage,  nordlige  Tinde  med  meget  ter  Luft; 
dog  Sne  den  ISde. 

Samtlige  Dddsfald  i  Ugen  til  den  18  Maj,  fordelte  efter 
Dedsaargager  og  Aldersklasser. 


I.  FUHl«. 

Kopper 

Mæslinger 

Skarlagenafeber 

Ondartet  Halseyge 

Strubehost« 

Kighoste 

Tj-foid  Feber 

Eiantbematisk  Tj^ 

Blodgang 

ÅsiatiBk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe .  . 
Ånaigts-  og  anden  Vandreroeen  , 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfbber 

Koldféber    

Grippe , 

Akut  Leddorhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Tilsainmeu  .  . 

II.  BUiftr|lftali|«. 

Dyriske  Uifte 

Erhvervet  Syfilis 

Mediedt  Sj-fflis 

BrEendevinssygdom 

Drankergalskab  . 

PIndseUg  Ded  af  Drik 

III.  K«nlllill*Klle  Sjgritnnc. 

Kiertelflfge 

Akut  Hjærnevandsot 

Aknt  Ujliærttiberkulose 

Lungesvindsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer    .  . 
Kræft 


Sl2 


Engelsk  Syge     

Sukkersyge 

Skørbug 

Anæmi 

!?•    Ttldsømme  Btdsatniger. 

Fald  og  Knusning 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Hændelser   .  .  .  . 

Selvmord 

Drab 

T.    BftODelsfsfeJI 

TI.    L«kale  OrgaBsjgdømoie. 

Hjæmebetændelse 

Apoplexi 

Kroniske  Hjæmesygdomme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  Mundklemmo  .  .  .  . 

Konvulsioner 

Kroniske  Eygmarvssygdomme   .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Brystkatarrh,  akut  Bronkitis  .  .  .  . 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  Hjærtesygdom 

Bughindebetændelse 

Tannslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Blæresten 

Andre  kroniske  Undcrlivssyffdomme 
Andre     Sygdomme     i    indvendige 

Organer .  . 

Til.    Sjgdøinme  i  de  ydre  Dele    .  .  . 

THI.    Andre  hyppige  Dadsaarsager. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smaabøm 

Ded  under  Eødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekiendt  Aarsag 
Uangiven  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling 

Tilsammen  .  .  . 


S3 

1—4 
I 

O 


3 
O 
O 
O 


O 
O 
O 
O 
O 


2 
O 
O 
O 
O 
2 
O 
1 
O 
1 

3 
O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 

O 
O 


O 
4 

O 
1 

1 
1 


28 


I 


3 


iO 


O 
CO 


o 

CO 


o 

CO 

o 


1  w 

o 


1—4 

■ 


1 
o 
o 
o 


o 
o 
1 
o 
o 

o 


4 
O 
O 

o 
o 
1 
o 
1 
o 
1 

1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 


o 
o 

o 
1 

o 
o 


16 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
o 
o 

o 


o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
o 

o 
o 


o 
o 

o 
o 

1 

o 


0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

2 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

1 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

0 

1 

2 

0 

3 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

1 

1 

0 

1 

0 

2 

2 

4 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

3 

3 

5 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

2 

0 

0 

3 

3 

5 

1 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

0 

0 

2 

1 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

3 

2 

0 

1 

0 

1 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

3 

1 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

0 

8 

32 

26 

38 

O 

o 
o 

2 


O 
O 
O 
O 
O 


O 
1 
O 

I 

1' 

o 

o 

o 

1 

o 

o 

oi 

2i 

1 

O 

o 

3 
O 
1 

O 
1 


2 

O 

O 

o 

o 
o 


4 
O 
O 
2 


O 

1 
1 

3 

O 


O      3 


6 
2 
4 
1 
O 
3 
O 
9 
O 
2 

4 
2 
6 
1 
O 
4 
O 
3 


28 


3 
4 

O 
2 

2 
_1 

116 


Oversigt  over  Dedsfaldeac  efler  Aldersklaeser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  18  Maj. 
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BiåJUM  Luu  Ifl.  B«I-B«i4t7Ued. 


Ved  Ålm.  Hospitals  Iste  Afdeling  forventes  til  1ste  Juli 
3  Kandidatpladser,  med  en  maanedlig  Gage  af  51  Kr.  66  6., 
at  blive  ledige.  Ansøgninger  modtages  til  den  20de  Jani  paa 
Inspektionskontoret. 

Fra  1ste  Juni  Behandling  med  Elektricitet  samt  pnev- 
natUk  Behandling  med  Waldenburgs  Apparat. 
Nærmere  ved  V.  Stybe  og  H.  Aumont. 

C.  A.eh  Ho  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Min  Klinik  for  lund-  øg  TaDd83f^doiiiBie  er  flyttet  til  Herluf 
Trollesgade  Nr.  1,  2den  Sal.    J.  K.  Smith,  Læge.  Træffes  12—3. 

Naturlige  Idineralvande  fra  saavel  de  mindre  som 
mere  bekjendte  Kilder,  frisk  Fyldning,  faas  og  forsendes 
fra  flanMeltorrs  Apothek  i  KJøbeDkavn. 

n?aiidpnl^e]:*9 

alkalisk  og  sammensat  i  nøje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Th;b»  Llndenann. 

nCandtinlctiur^ 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  nøje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  C.  Tbybø  LlndenanB  I  Co«; 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjøbenhavn. 

Naturlige  Mineralvande. 

Naturlige  Mineralvande  kunne  som  hidtil  faas  gjennem 
alle  Kjøbenhavns  Åpotheker. 

Paa  vort  Forlag  er  i  disse  Dage  udkommet: 

Aarsager,  Udbredelse  og  hygieiniske  Behandling. 

Populært  fremstillet  af 
Dr.  med.  Jal.  Lebnann. 

Pris:  lKr.60  0. 

Zeh/mann  &  Sta^e^ 

Klareboderne  Nr.  3. 


MAGLEKILDE  OG  FREDERIKSBERG 
BSeiTDAHSTALT. 

Brøndkurene  begynde  Torsdagen  den  20de  Maj  og 
vedvare  til  den  1ste  Åvgost. 

Eurtiden  er  fra  El.  5V8  til  9  Morgen. 

Alle  Sorter  kunstige  mineralske  Vande,  ud- 
skjænkes  i  Brøndkursalen ,  dels  fra  Beholdere, 
hvor  den  for  hver  Sort  Vand  bestemte  Temperatur 
og  Kulsyremængde  stadigt  vedligeholdes,  og  dels 
fra  Flasker. 

Ugeabonnementspriserne  for  Udskjænkning  fra  Beholdere 
ere  følgende: 

Den  store  Eur  å  6  Glas  daglig Kr.  6,fiO 

Mellemkuren      å4—      —     -   5,oo 

Den  lille  Eur    å  2  —      —     -   3,60 

Ugeabonnement  for  Udskjænkning  fra  Flasker: 

Den  store  Eur  å  6  Glas  daglig Er.  5,60 

Mellemkuren      å4  —      —     -   4,oo 

Den  lille  Eur    å  2  —      —     -   2,fiO 

Til  Brøndkursalen,  som  er  beliggende  i  en  stor  og  smuk 
Have  (nogle  Minutters  Gang  fra  Frederiksberg  Have),  er  der 
Indgang  saavel  fra  Allégade  Nr.  8  B,  som  fra  Frederiksberg 
Allé  (tæt  ved  Nyvej). 

I  Haven  vil  der  fra  den  1ste  Juni  flere  Gange  ugentlig 
blive  musiceret  af  et  godt  Orkester. 

Adgangskort  faas  paa  Brendkuranstalten  om  Morgenen. 

D'Hrr.  Læger,  som  interessere  sig  for  Brendanstalten, 
og  kunne  enske  at  blive  bekjendte  med  hele  Fabrikationen, 
de  kemiske  Sammensætninger  af  Vandene  etc.,  vil  Brand- 
anstaltens  Inspekter,  Hr.  Eand.  Rager,  altid  give  enhver 
mulig  Oplysning,  ligesom  samtlige  Vande  under  Saisonen 
staa  til  d'Uerrer  Lægers  fri  Afbenyttelse. 

c.  A.  BeiUeli  Forl^f.    Bla&oo  Lviioi  Kfl.  Hof-Boftrykksil. 


IU«k«iikank  1. 6.  JimI  188*. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  I.  Nr.  27. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 

MImMi  Hirsch:  Karaatnne-  og^  Grænsea&pærring  som  Beskyt- 
telsesmidler mod  IndbriDg^elsen  af  Farsoter  fra  Udlandet  Nje  Bøg^er. 
Vi  Ih.  Meyer:  Et  Par  Bemærkninger  om  Maltkuranstalten.  P.  Fur- 
bringer: Albnminnri  hos  sande  Indirider.  Hebra:  Krysorabin  og 
Pyrogallossyre  anvendte  mod  Hadsygdomme.  Deringer:  Ungr.  diachyU 
Hebrae.  W.  Byrne:  Anvendelsen  af  elastiske  Bind.  Udnævnelser. 
Minist.  Cirkolære  om  Skolerne  og  Epidemierne.    Bekjendtgjørelser. 


Marantene  eg  Græiseafspftrriiig  som  Beskyttelsesmidler 
med  Indbringelsen  af  Farseter  fra  tdlandet 

Efter  et  Foredrag  holdt  af  Prof.  Hirsch  ved  et  Møde  af  •Deatsch. 

Yerein.  f.  5£fentL  Gesnndheitspflege*  i  Stattgart. 

(Deatsch.  Vierteyahrschr.  f.  6ffentL  Gesondheitspflege.  Bd.  12.  H.  1.) 

(Slattet.) 


Gjennemgaar  man  nn  ErfariDgerne  over,  hvad  Karan- 
tænerne have  ydet,  saa  finder  man  for  det  Farste  en  Bække 
▼el  konstaterede  positive  Besnltater,  dernæst  en  Bække  meget 
tvivlsomme  Besnltater,  ved  hvilke  det  er  vanskeligt  at  skjelne 
mellem  post  og  propter,  og  endelig  en  stor  Mængde  fuld- 
stændigt negative  Besultater.  Som  et  Bevis  paa  Karantæne- 
systemets  Nytte  har  man  netop  i  den  senere  Tid  fremhævet 
den  asterrigske  Militærgrænsekordons  Virksomhed,  idet  man 
har  ment,  at  den  ved  at  hindre  Pestens  Indtrængen  fra 
Tyrkiet  i  østerrig  har  muliggjort  Sygdommens  gradvise  Under- 
tiykkelse  i  Evropa.  Dette  turde  imidlertid  være  en  Misfor- 
staaelse,  som  modbevises  baade  ved  de  foreliggende  Kjends-. 
gjeminger  og  de  paagjældende  Sundhedsavtoriteters  Udtalelser. 
Som  belgendt  blev  den  asterrigske  Militærkordon  fra  ferst  af 

4d«  Rakks.  Ifi«  Bd. 
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oprettet  i  politiske  øjemed  for  at  beskytte  østerrig  mod 
Tyrkiet,  og  først  i  Åaret  1755  ble?  den  i  Henhold  til  det  af 
v.Swieten  udarbejdede  Normativam  Sanitatis  ogsaa  indrettet 
paa  at  være  en  Sanitetskordon.  I  Aarene  1760  og  1770  fik 
Institutionen  en  ny  Udvidelse  og  blev  vedligeholdt  indtil  Aaret 
1872.  Nogle  historiske  Data  ville  tjene  til  at  vise,  hvilken 
Betydning  denne  Kordon  har  haft  som  Beskyttelsesmiddel 
mod  Indbringelse  af  Festen. 

I  Tiden  fra  1707—1770,  da  Kordonen  kun  var  meget 
ufuldstændig,  herskede  der  3  Gange  Pest  i  de  asterrigske 
Lande;  farst  i  Aaret  1707,  da  Sygdommen  sydfra  bredte  sig 
over  den  sterste  Del  af  det  astlige  Evropa,  dernæst  1719  i 
Ungarn  og  SiebenburgeUx  og  tilsidst  i  1738  i  Temeswar.  Fra 
Aaret  1770,  da  Kordonen  var  blevet  indrettet  efter  de  rigorase 
Bestemmelser  i  Normativum  Sanitatis,  træffe  vi  en  stor  Fest- 
epidemi i  Aarene  1770—1772  i  SiebenbQrgen  og  Ungarn, 
1780  en  anden  i  asterrigsk  Galizien,  en  tredje  1783—84  i 
Dalmatien,  endvidere  1786  i  SiebenMrgen,  1795  i  Sieben- 
btirgen  og  Ungarn  og  endelig  1797  iOalizien;  i  det  19de  Aar- 
hundrede  made  vi  Pesten  paa  asterrigsk  Grund  1813  i  Sieben- 
burgen,  1814  i  nogle  Distrikter  af  Militærgrænsen,  1815 
sammesteds  og  i  Dalmatien  og  tilsidst  1828  i  Kronstadt 
Vi  se  altsaa,  at  Festen  til  Trods  for  denne  strænge  Grænse- 
kordon  adskillige  Gange  er  trængt  ind  i  østerrig,  og  hvad 
mere  er,  naar  man  betragter  starre  Tidsrum,  ser  man,  at 
Festudbruddene  have  vist  sig  i  Tyrkiet  og  østerrig  med 
samme  Hyppighed,  Forskjellen  har  kun  været  den,  at  Syg- 
dommen kun  har  naaet  en  mindre  Udbredning  paa  asterrigsk 
Grund. 

En  af  de  dygtigste  af  de  ved  Militærgrænsen  ansatte 
Læger,  Schraud,  som  iagttog  Festudbruddet  i  Syrmien  og 
ledede  Karantænen,  udtaler  sig  paa  falgendeMaade:  •Festens 
Udbredning  retter  sig  ikke  efter  de  politiske  Grænser.  Flere 
bag  hinanden  dragne,  men  ufuldstændigt  besatte  Kordoner 
ere  mindre  virksomme  end  en  enkelt,  draget  tæt  ved  Smittens 
Sæde  .  .  .  Kordoner  langs  hele  Grænsen  hindrede  Overop- 
synet og  besværliggjorde  Tilfarslen  af  alle  Fomadenheder  .  •  . 
Selv  ved  den  omhyggeligste  Bevogtning  af  Grænsen  er  man 
dog  ingenlunde  sikret  mod  Smitten,  naar  Festen  raser  i  de 
tilgrænsende  Lande*.  Paa  tilsvarende  Maade  udtale  ogsaa 
andre  fremragende  Læger  sig  om  deres  Erfaringer  om  Militær- 
grænsen, og  disse  Erfaringer  have  saa  meget  starre  Betyd- 
ning for  Bedammelsen  af  Afspærringssystemets  Nytte  i  det 
Hele  som  Talen  her  er  om  Grænsedistrikter  med  kun  ringe 
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Samfærdsel,  hvor  det  alteaa  er  muligt  at  vedligeholde  en  om- 
hyggelig Bevogtning  af  Grænserne. 

Hvor  forsigtig  man  ved  Drøftelsen  af  den  foreliggende 
Sag  maa  være  med  Hensyn  til  Slutningen  post  hoc,  ergo 
propter  hoc,  fremgaar  af  følgende  Exempler.  Da  den  russiske 
Hær  i  Donaufyrstendammeme  1828—29  var  stærkt  hjemsøgt 
af  Pesten,  lod  den  russiske  Begjering  en  militær  Grænse- 
kordon  drage  langs  Pruth  og  Dniester  for  derved  at  hindre 
Sygdommens  Indtrængen  i  Busland.  Den  udbredte  sig  vir- 
kelig ikke  videre,  og  man  troede  saaledes  at  have  vundet  en 
sikker  Støtte  for  Bedømmelsen  af  Kordonernes  Værd.  I  Åaret 
1770  havde  Festen  imidlertid  hersket  i  Podolien,  Volbynien, 
Ukraine  og  ^stgalizien;  der  var  dengang  ingen  Tale  om 
Eordoner,  og  til  Trods  for  de  stadige  Krigsforetagender  trængte 
Sygdommen  dog  ikke  videre  frem  mod  Nord  i  det  russiske 
Bige.  I  Aaret  1872,  da  Italien  blev  forskaanet  for  Kole- 
raen, blev  der  i  italienske  Havne  underkastet  i  det  Hele 
800  Skibe  Karantæne,  men  naar  man  heraf  har  villet  drage 
den  Slutning,  at  det  var  Karantænen,  som  beskyttede  Landet 
mod  Koleraen;  saa  er  dette  ikke  berettiget,  eftersom  der  paa 
de  800  Skibe  ikke  forekom  et  eneste  Tilfælde  af  Sygdommen. 
England  har  aldrig  oprettet  Karantæne  mod  Koleraen  i  sine 
Havne,  og  dog  er  det  kun  blevet  hjemsøgt  meget  lidt  af 
denne  Sygdom.  I  Norge  havde  man  Havnekarantæne  mod 
Koleraen  lige  indtil  1866,  da  denne  Foranstaltning  blev  hævet. 
Under  den  paafølgende  Periode,  har  man  indskrænket  sig  til 
det  saakaldte  Inspektionssystem ,  og  der  er  i  Løbet  af  denne 
Tid  paa  3128  Skibe,  kommende  fra  kolerasmittede  Lande  til 
norske  Havne,  truffet  25  Tilfælde  af  Kolera  og  29  Tilfælde 
af  Kolerine,  men  Landet  selv  er  blevet  forskaanet  for  Koleraen. 
I  Aaret  1873  blev  der  paa  550  Skibe  truffet  12  Tilfælde  af 
Kolera,  heller  ikke  i  dette  Aar  havde  man  nogen  Karantæne, 
man  indskrænkede  sig  til  at  isolere  de  Angrebne,  og  der 
paafulgte  ingen  Epidemi  af  Kolera.  I  Sverig  har  der  i  Aarene 
1834--57,  medens  man  dér  havde  Havnekarantæne  mod 
Kolera,  hersket  7  svære  Koleraepidemier,  hvorimod  Sygdommen 
i  Aarene  1857 — 74  efter  Karantænens  Ophævelse  kun  har 
vist  sig  én  Gang  i  en  større  og  tre  Gange  i  mindre  Epidemier. 
Hvor  forsigtig  man  maa  være  i  sin  Dom  om  Karantæne- 
systemets Betydning,  lærer  ogsaa  Koleraens  Historie  i  Indien, 
hvor  denne  Sygdom  havde  hersket  fra  Arilds  Tid,  medens 
den  først  i  Aaret  1817  udbredte  sig  til  Nabolandene^  Hvis 
man  nu  her  havde  haft  Karantæne  indtil  1817  og  i  dette 
Aar  ophævet  den,  saa  vilde  denne  Forholdsregel  utvivlsomt 
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have  faaet  Skylden  for  SygdommeDs  Udbredelse.  Talrige 
lignende  Exempler,  hentede  baade  fra  Koleraens  Historie  i 
Evropa  og  fra  den  gule  Febers  Historie,  kunne  ogsaa  tjene 
til  at  vise,  hvor  lidet  man  i  Almindelighed  ved  Bedammelsen 
af  Karantænernes  Betydning  er  berettiget  til  at  drage  Slut- 
ningen post  hoc,  ergo  propter  hoc.  Paa  den  anden  Side  vide 
vi,  hvilken  Fiasko  man  i  Aaret  1831  har  gjort  i  Preussen 
og  Østerrig  og  noget  senere  ogsaa  i  Frankrig  med  Forsøgene 
paa  at  holde  Koleraen  ude  ved  A&pærring  af  hele  Lands- 
grænser;  ogsaa  Oprettelsen  af  Karantæner  mod  Koleraen  i 
Middelhavshavnene  i  Aaret  1865  viste  sig  kun  lidet  nyttige. 
Det  fremgaar  altsaa  af  alt  det  ForanCørte,  at  Karantænerne 
kun  have  et  betinget  Værd;  de  kunne  yde  Nytte,  men  de 
gjere  det  ikke  ubetinget,  og  hvor  Spargsmaalet  stiller  sig 
om  Oprettelsen  af  Karantæner  og  Kordoner,  bør  man  der- 
for i  ethvert  enkelt  Tilfælde  nøje  overveje,  om 
det  sandsynlige  Resultat  af  en  saadan  Foranstalt- 
ning staar  i  et  passende  Forhold  til  den  Fare  for 
Almenvellet,  som  Samfærdselens  Ophævelse  be- 
tinger. 

Nutildags  ere  vistnok  de  allerfleste  Sagkyndige  enige  om, 
at  Grænseafspærringer  tillands  ere  fuldstondig  unyt- 
tige; allerede  ved  Kolerakonferencen  i  Konstantinopel  i  1866, 
som  man  næppe  tør  beskylde  for  nogen  Forudindtagethed  mod 
Karantænerne,  blev  det  udtalt,  at  man  Intet  udretter  ved 
Grænseafspærringer  tillands.  Den  samme  Mening  havde  ogsaa 
ubetinget  Majoriteten  paa  den  hygiejniske  Kongres  i  Wien 
1874,  og  den  er  senere  blevet  skarpt  hævdet  af  en  af  de  ivrigste 
Forsvarere  for  Søkarantæner,  Dr.  Fauvel.  Man  forestille  sig 
en  Afspærring  af  Grænserne  mellem  Tyskland  og  Busland, 
mellem  Tyskland  og  østerrig,  Italien  og  østerrig  o.  s.  v. ,  og 
gjør  man  sig  det  saa  klart,  hvad  det  vil  sige  at  aflukke 
en  flere  Hundrede  Mile  lang  Grænse  saa  hermetisk,  at  en 
Gjennem brydning  af  Kordonen  bliver  umulig,  og  betænker, 
hvilken  Nød  der  vil  opstaa  i  begge  Landenes  Nabodistrikter, 
hvorved  Fristelsen  til  Smughandel  og  til  Gjennembrydning  af 
Kordonen  forøges,  saa  vil  man  forstaa,  at  det  vil  være  lige- 
frem umuligt  at  opretholde  en  saadan  Tilstand  for  længere 
Tid.  Dermed  være  det  ikke  sagt,  at  man  skal  lægge  Hæn- 
derne i  Skjødet,  tværtimod  er  det  af  Vigtighed,  at  man  under 
saadanne  Forhold  holder  omhyggeligt  øje  med  de  hygiejniske 
Betingelser  i  de  truede  Landsdele,  og  navnlig  at  man  op- 
retter Kordoner  omkring  de  enkelte  angrebne  Punkter,  der 
bør  strax  sendes  et  tilstrækkeligt  Antal  dygtige  Læger  og 
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FnnktioDærer  til  Grænsen,  hvert  enkelt  Sygdomstilfælde  bør 
strax  meldes,  de  Syge  ejeblikkelig  isoleres,  de  Huse,  hvor 
Sygdommen  har  vist  sig,  evakueres,  de  inficerede  Effekter  og 
Huse  desinficeres  eller  helst  brændes  o.  s.  v.  Hvad  man  har 
opnaaet  ved  saadanne  Foranstaltninger,  navnlig  ligeoverfor 
Pesten,  det  ses  bedst  ved  en  Betragtning  af  Epidemierne  i 
Moja  1819,  i  Odessa  1837  og  endelig  i  Gouvernementet 
Astrakan  i  1878.  Faa  flere  Steder  af  Gouvernementet,  hvor 
Pesten  var  optraadt,  blev  der  iværksat  en  stræng  Afspærring 
af  de  smittede  Huse,  og  ved  Hjælp  af  denne  Foranstaltning, 
der  rigtignok  ofte  blev  gjennemfart  paa  en  meget  barbarisk 
Maade,  lykkedes  det  at  hindre  Sygdommen  fra  at  udbrede 
sig  videre. 

Større  Garanti  end  Afspærringen  af  Landgrænserne  frem- 
byder Oprettelsen  af  Eordoner  langs  Kysterne  i  For- 
bindelse med  Havnekarantæner,  forsaavidt  som  Natur- 
forholdene her  lette  Gjennem førelsen  af  Afspærringen,  Som 
vi  have  set,  viser  denne  Foranstaltning  sig  ogsaa  ofte  unyttig, 
idet  Smitten  alligevel  bringes  ind  enten  med  Personer  eller 
Gjenstande,  saa  at  de  tunge  Ofre,  man  har  bragt  for  Af- 
spærringens Skyld,  ere  spildte.  I  ethvert  Fald  vil  der  imid- 
lertid altid  foreligge  en  Mulighed  for  et  heldigt  Besultat, 
og  det  vil  derfor  altid  være  berettiget  at  gjøre  et  Forsøg  paa 
at  bindre  Farsoternes  Indbringelse  ved  Oprettelsen  af  Havne- 
karantæner, selvfølgelig  under  nøje  Overvejelse  af  de  specielle 
Betingelser  navnlig  med  Hensyn  til  de  truede  Grænsers  Be- 
liggenhed i  Forhold  til  Sygdommens  Udgangspunkt  og  de 
Veje,  ad  hvilke,  og  de  Medier,  gjennem  hvilke  de  enkelte 
Farsoter  vides  hovedsagelig  at  udbrede  sig. 

Fremfor  Alt  vil  Oprettelsen  af  Havnekarantæner  være 
indiceret  ligeoverfor  den  Sygdom,  der  kun  kan  ventes  ind- 
bragt ad  Søvejen,  nemlig  den  gule  Feber,  og  herved  vil  selv- 
følgelig kun  de  Havne  komme  i  Betragtning,  der  staa  i 
direkte  Forbindelse  med  de  Lande  paa  den  vestlige  Hemisfære, 
hvor  den  gule  Feber  overhovedet  forekommer,  altsaa  for- 
trinsvis Havnene  paa  Evropas  Vestkyst,  i  Middelhavet,  og 
under  visse  Omstændigheder  ogsaa  i  Nordsøen.  At  Vejr- 
forholdene have  Betydning  for  Afgjørelsen  af,  hvornaar  Karan- 
tæner skulle  oprettes  mod  den  gule  Feber,  er  allerede  omtalt, 
og  Forf.  firemhæver  tillige  særligt,  at  den  grundige  Bensning 
og  Desinficering  af  Skibene  og  de  derpaa  værende  Effekter 
efter  hans  Mening  er  langt  vigtigere  end  Personkarantænen, 
hvor  det  gjælder  om  at  hindre  Udbredelsen  af  den  gule 
Feber. 
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Naar  der  er  udbrudt  Peet,  bar  der  efter  Forf/s  Mening 
oprettes  Karantæner  i  alle  de  Havne,  der  ere  nærmest  ud- 
satte for  Smitte,  og  navnlig  bør  der  vises  Forsigtighed  lige- 
overfor de  Skibe,  der  have  brugt  en  kortere  'Kd  end  Syg- 
dommens Inkubationstid  til  Over&rten  fra  de  smittede  Havne, 
altsaa  alle  dem,  der  ikke  have  været  mindst  7  Dage  undervejs. 
Men  selv  naar  Pesten  allerede  er  trængt  ind  i  Evropa,  bør 
man  i  Betragtning  af  de  i  de  sidste  Aarhundreder  gjorte 
Erfaringer  med  Hensyn  til  Sygdommens  Udbredningsmaade 
og  MuSgheden  af  en  lokal  Begrænsning  af  de  enkelte  Syg- 
domsfoci  ved  Hjælp  af  Kordoner  ubetinget  oprette  Karan- 
tæner for  Skibe  kommende  fra  smittede  evropæiske  Lande  og 
gjennemføre  denne  Foranstaltning,  saalænge  Sygdommen  endnu 
ikke  er  trængt  frem  til  de  Egne,  der  ligge  Havnestederne 
nærmest  og  staa  i  direkte  Landforbindelse  med  dem.  Hvad 
endelig  Oprettelsen  af  Havnekarantænen  mod  Kolera  angaa, 
saa  bør  man  fortrinsvis  have  sin  Opmærksomhed  henvendt 
paa  de  Veje,  ad  hvilke  Koleraen  særligt  truer  med  at  trænge 
frem,  altsaa  navnlig  Havnene  ved  Sortehavet  og  Middelhavet. 
Men  den  Sikkerhed,  som  denne  Forholdsregel  yder  Evropa 
ligeoverfor  Koleraen,  maa  dog  ikke  overvurderes,  eftersom 
Sygdommen  erfaringsmæssigt  fortrinsvis  udbreder  sig  tillands, 
og  har  den  først  faaet  fast  Fod  paa  evropæisk  Grund,  saa 
ville  alle  Havnekarantæner,  navnlig  i  Betragtning  af  det  tætte 
Jærnbanenet  hele  Evropa  over  være  fuldstændig  unyttige. 

I  Åaret  1873  bleve  i  Neapel  de  Skibe,  som  kom  fra  de 
kolerasmittede  Havnestæder,  Ånkona  og  Venedig,  underkastede 
Karantæne,  og  Karantænetiden  fastsat  til  6  Dage,  uanset  at 
man  ad  Jærnbanen  kunde  rejse  fra  Venedig  til  Neapel  i 
24  Timer,  og  lignende  Misgreb  ere  ofte  begaaede  i  Frankrig, 
Spanien,  Portugal  og  andre  Lande,  i  hvilke  Sygdommens 
Overførelse  notorisk  er  sket  tillands,  ja  man  bar  endog  op- 
retholdt Havnekarantænerne,  efterat  Sygdommen  var  optraadt 
i  Landet,  og  altsaa  en  Indbringelse  ad  Søvejen  ikke  mere 
kom  i  Betragtning.  I  Evropas  nordlige  Stater,  og  navnlig  i 
Tyskland  er  man  i  Virkeligheden  ogsaa  kommet  helt  bort  fra 
Havnekarantænerne  mod  Kolera,  og  har  i  Stedet  derfor  ind- 
ført det  System,  der  er  bekjendt  under  Navnet  Skibsrevisions- 
eller  Skibsinspektions-Systemet,  og  som  ogsaa  paa  Konfe- 
rencen i  Wien  i  1874  blev  anbefalet  af  de  fleste  af  Med- 
lemmerne. 

Foruden  paa  Isoleringen  af  Personer  maa  man  ved  Karan- 
tænerne ogsaa  have  sin  Opmærksomhed  henvendt  paa  de  med 
Skibene    indførte    Gjenstande,    der    skulle    underkastes   en 


411 


omhyggelig  Desinfektion,  eller  eventuelt  endog  brændes. 
Frygter  man  Indbringelsen  af  Sygdomsgiften  med  Objekter, 
ved  hvilke  den  notorisk  let  hænger  fast,  saasom  Pelsværk, 
Haar,  Skind  o.  s.  v.,  bør  man  fuldstændig  forbyde  Indførslen 
af  saadanne;  andre  Varer  er  det  baade  unyttigt  og  unødven- 
digt at  underkaste  Desinfektion. 

Åf  væsentlig  Betydning  er  det  ogsaa,  at  der  gives  Karan- 
tæneanstalterne en  hensigtsmæssig  og  til  Hygiejnens  For- 
dringer svarende  Indretning  og  en  saa  komfortabel  Udstyrebe 
som  muligt.  Indtil  for  kort  Tid  siden  have  disse  Anstalter 
ved  flere  evropæiske  Landes  Havnestæder  havt  et  fuldstændigt 
Præg  af  Fængsler,  og  navnlig  ere  de  tyrkiske  Karantæner 
berygtede  i  saa  Henseende.  En  væsentlig  Støtte  for  alle  disse 
Bestræbelser,  der  gaa  ud  paa  at  holde  de  farlige  epidemiske 
Sygdomme  borte,  vil  man  endelig  finde  i  en  methodisk  For- 
bedring af  de  hygiejniske  Forhold  i  selve  Skibene,  og  utvivl- 
somt burde  Sundhedsavtoriteterne  i  Evropas  søfarende  Na- 
tioner i  højere  Grad  end  hidtil  have  Opmærksomheden  hen- 
vendt paa  dette  Punkt. 

Åf  den  foregaaende  Fremstilling  er  det  altsaa  klart,  at 
medens  en  Afspærring  af  Grænserne  tillands  er  en  fuldstæn- 
dig unyttig  Forholdsregel,  yder  Oprettelsen  af  Havnekaran- 
tæner kun  en  meget  usikker  Beskyttelse  mod  de  Farsoter, 
som  fra  Orienten  true  det  evropæiske  FastJand,  nemlig  Pesten 
og  Koleraen.  Dette  lidet  glædelige  Resultat  fører  Tanken 
hen  paa  Muligheden  af  eventuelt  at  henlægge  Beskyttelsen 
fra  Evropas  Grænser  til  selve  Orienten,  et  Spørgsmaal,  der 
ikke  har  faaet  den  indgaaende  Drøftelse,  det  fortjener.  Spørgs- 
maalet  om,  hvilke  Forholdsregler  der  skulle  gribes  mod  en 
Indtrængen  af  Farsoter,  navnlig  Pest  og  Kolera,  er  et  fuld- 
stændig internationalt,  som  enhver  enkelt  Stat  i  lige  høj 
Grad  er  interesseret  i,  og  denne  Fælles- Interesse  burde  gjøre 
det  til  Pligt  for  de  evropæiske  Stater  at  føre  en  virksom  og 
stadig  Kontrol  med  Sundhedsforholdene  i  Orienten,  og  navnlig 
have  et  nøje  Tilsyn  med  de  Punkter,  der  have  tjent  som 
Udfaldsporte  for  Farsoterne  eller  true  med  at  blive  det,  og 
gribe  til  energiske  Forholdsregler,  saasnart  Sygdommene  vise 
sig  der.  Til  Gjennemførelsen  af  dette  Beskyttelsessystem 
kræves  imidlertid  fuld  Enighed  mellem  alle  de  evropæiske 
Stater,  for  at  Pressionen  paa  de  orientalske  Sundhedsavtori- 
tetør  kan  blive  tilstrækkelig  stærk,  og  det  første  Skridt  mod 
dette  Maal  bør  være  Oprettelsen  af  en  permanent  interna- 
tional Sundhedskommission  med  den  Opgave  neje  at  iagttage 
de  svære  Farsoters  Gang,  undersøge,  hvilke  Foranstaltninger, 
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der  ere  trufne  mod  deres  videre  Udbredelse  og  med  hvilket 
Besoltat,  og  endelig  underkaste  det  saaledes  indvundne  Ma- 
teriale en  omhyggelig  Bearbejdelse  baade  i  praktisk  og  viden- 
skabelig Henseende. 

Forslaget  om  Oprettelsen  af  en  saadan  international 
Sundhedskommission  er  ingenlunde  nyt;  det  kom  allerede 
frem  paa  den  hygiejniske  Kongres  i  Wien  1874,  blev  tiltraadt 
af  alle  Medlemmerne  og  bragt  til  alle  de  der  repræsenterede 
Begeringers  Kundskab.  Det  blev  i  Principet  biUiget  baade 
af  den  tyske  og  den  østerrigske  Begering,  men  de  Under- 
handlinger, der  bleve  indledede  for  at  skaffe  det  almindelig 
Tilslutning,  bleve  afbrudte  af  de  paafelgende  Krigsbegiven- 
heder, forhaabentlig  dog  kun  for  en  Tid.  Talen  var  dog  den- 
gang kun  om  at  give  Kommissionen  en  rent  videnskabelig 
Opgave,  dette  vilde  imidlertid  efter  Prof.  H.'s  Mening  ikke  være 
heldigt,  en  saadan  Kommission  burde  utvivlsomt  ogsaa  være 
bestemt  til  at  yde  Begjeringerne  sine  sagkyndige  Baad  med 
Hensyn  til  de  praktiske  Forholdsregler,  som  i  hvert  enkelt 
Tilfælde  ville  være  at  tage  mod  en  truende  Invasion  af  en 
ondartet  Farsot.  Det  er  ingenlunde  hans  Mening,  at  der 
ber  tillægges  den  nogen  exekutiv  Myndighed,  men  den  ber 
være  berettiget  til  at  tage  Initiativet  over  hele  det  Omraade, 
som  dens  Opgaver  spænde  over,  og  tjene  som  et  konsultativt 
Organ  for  de  ioverste  Sundhedsavtoriteter  i  alle  de  evropæiske 
Stater.  Den  første  Opgave  for  en  saadan  Kommission  vilde 
det  være  at  udarbejde  en  Oversigt  over  alle  de  hygiejniske 
Foranstaltninger,  som  skulle  hindre  Indbringelsen  af  Far- 
soterne, med  særlig  Hensyntagen  til  de  Punkter  i  Orienten, 
hvorfra  Pesten  og  Koleraen  kunne  befrygtes  at  ville  trænge 
frem,  og  som  skuUes  underkastes  et  stadigt  Tilsyn  og 
eventuelt  forsynes  med  hensigtsmæssigt  anlagte  og  godt 
betjente  Karantæneanstalter.  Efterat  Forslagene  i  den 
Betning  vare  godkjendte  af  de  kontraherende  Begjeringer, 
skulde  Kommissionen  gjennem  de  til  dens  Baadighed  staaende 
officielle  Organer  serge  for,  at  Lovbestemmelserne  virkelig 
kom  til  Udfarelse  i  Orienten.  De  Skildringer,  som  i  den 
nyere  Tid  ere  fremkomne,  af  de  hygiejniske  Forhold  og  Sund- 
hedsplejen i  Persien  og  det  asiatiske  Tyrki,  hvorfra  Evropa 
stadig  trues  med  en  Invasion  af  ondartede  Farsoter,  over- 
træffe i  Virkeligheden  alle  Forestillinger.  Det  følger  af  sig 
selv,  at  den  Orænsekordon ,  som  Tyrkiet  siden  1838  har  op- 
stillet mod  Persien,  og  som  strækker  sig  i  en  Længde  af 
c.  5000  Kilometer  fra  Bajazid  til  Bassora,  er  en  fuldstændig 
Absurditet.     I  Åaret  1871  blev  den  Earantæneanstalt,  som 
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den  tyrkiske  Begjering  havde  anlagt  paa  øen  Elazomene,  og 
hvor  der  var  indlagt  2326  Passagerer  og  3—4000  Mekkapil- 
grimme,  til  et  fry^ligt  Arnested  for  Koleraen.  I  den  blue- 
book,  som  omhandler  de  sidste  Pestepidemier  i  Mesopotamien, 
findes  følgende  Udtalelse  af  Dr.  G  ol  vi  11,  engelsk  Eonsular- 
læge  i  Bagdad:  »Eordonen  er  dannet  af  tyrkiske  Soldater, 
som  i  flere  Maaneder  ikke  have  faaet  nogen  Sold,  den  strænge 
Karantæne  i  Kurna  er  en  ligefrem  Absurditet«,  og  Dikson, 
engelsk  Gesandtskabslæge  i  Konstantinopel,  erklærer,  at  den 
tyrkisk*persiske  Karantæne  var  et  rent  Komediespil,  væsent- 
ligst tjenende  til  at  presse  Penge  ud  af  de  Hejsendes  Lom- 
roer, at  der  ikke  var  Spor  af  Kontrol  med  Samfærdselen  i 
den  persiske  Havbngt  o.  s.  v.  At  Evropa  ikke  kan  forholde 
sig  passivt  ligeoverfor  saadanne  Tilstande,  maa  dog  vel  ind- 
rammes. 

Kommissionens  anden  Opgave  vilde  være  at  fere  et  sta- 
digt Tilsyn  med  Sundhedsforholdene  i  Orienten  enten  ved 
Hjælp  af  de  internationale  Kommissioner,  der  maatte  være 
dér,  eller  ved  særlige  Udsendinge,  for  at  de  til  enhver  Tid, 
naar  en  Fare  viste  sig  truende,  kunde  gjare  Indstilling  til 
Begjeringerne  om,  hvilke  Foranstaltninger  der  maatte  træffes 
for  at  afværge  den.  Hvis  de  evropæiske  Stater  maatte  be- 
slutte sig  til  at  ordne  Havnekarantænerne  efter  et  interna- 
tioualt  System,  vilde  Kommissionen  ogsaa  kunne  tjene  som 
Centralorgan  for  Forhandlingerne  om  dette  Æmne.  En  tredje 
Opgave  for  Kommissionen  vilde  det  være  at  anstille  Under- 
sagelser  om  de  paagjældende  Farsoters  Oprindelse,  Udbred- 
ningsmaade  og  Natur,  samt  om  Karantænernes  og  andre 
profylaktiske  Foranstaltningers  Virksomhed,  og  endelig  burde 
den  give  periodiske  Meddelelser  om  de  i  disse  forskjellige 
Betninger  indvundne  Erfaringer.  Selvfalgelig  burde  Omkost- 
ningerne ved  Oprettelsen  af  den  internationale  Sundheds- 
kommission bæres  af  alle  de  evropæiske  Stater  i  Fællesskab, 
og  Fordelingen  maaske  hensigtsmæssigst  ske  efter  Folke- 
mængdens Starrelse  i  de  enkelte  Steder. 


Nye  Bøger. 


Beretning  fra  den  mediko-pneumatiske  An- 
stalt fra  1ste  April  1879  til  31te  Marts  1880.  Ved 
Dr.  J.  Lehmann.    Særtryk  af  tHosp.-Tid.«  for  1880. 
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LungesTiDdsotens  Aarsager,  Udbredelse  og 
hygieiniske  BebandliDg,  popalært  fremstillede  af  Jul. 
Lehmann,  Dr.  med.  Ejebenhavn.  1880.  Lehmann  &  Stages 
Forlag.    106  Sider. 

Arbejder  af  denne  Natur  kanne  altid  være  sikre  paa  at 
made  Anerkjendelse  fra  Lægestandens  Side,  idet  de  holde  sig 
indenfor  et  Omraade,  hvor  Pnblikums  rette  Opfattelse  af  de 
givne  Beglers  <•  Hvorfor*  og  « Hvorledes«  spiller  en  saa  væsentlig 
Bolle  med  Hensyn  til  det  Besaltat,  der  naaes.  Tidligere  vare 
Lægfolk,  naar  de  ønskede  Oplysninger  om  lægevidenskabelige 
Æmoer,  næsten  udelukkende  henviste  til  de  populære  therapev- 
tiske  Haandbøger  ( <•  Sundhedslexikon  • , « Huslægen » o.  s.  v.  o.  s.  v.), 
der  sigte  mod  et  fuldstændig  falsk  Maal  og  derfor  i  Beglen 
gjøre  mere  Skade  end  Gavn,  medens  de  tilmed  ofte  bære 
tydelige  Spor  af,  at  deres  Forfattere  ikke  ret  magte  den 
vidtudstrakte  Opgave.  1  de  senere  Tider  har  derimod  den 
populære  medicinske  Litteratur  gjennemgaaende  valgt  et  langt 
vigtigere  og  nyttigere  Objekt,  nemlig  Sundhedsplejen.  Vi 
have  nu  vel  i  de  sidste  Aar  modtaget  flere  Arbejder  af  denne 
Art  overført  fra  Udlandets  Litteratur,  men  hvor  fortrinlige 
end  flere  af  disse  kunne  være,  savne  de  dog  selvfølgelig  det 
hjemlige  Præg,  der  akcen tuerer  netop  de  Momenter,  som  i 
særlig  Grad  virke  skadeligt  i  vort  begrænsede  Samfund  i  den 
omhandlede  Betning. 

Det  maa  derfor  upaatinget  paaskjennes,  naar  en  Forf^ 
som  er  istand  til  at  støtte  sig  til  en  rig  praktisk  Erfaring 
og  grundige  Studier,  paatager  sig  at  give  en  populær  Frem- 
stilling af  et  interessant  og  betydningsfuldt  hygiejnisk  Æmne. 
Dr.  Lehmanns  Bog  fremtræder  for  Ofientligheden  med  en 
varm  Anbefaling  fra  Bestyrelsen  for  « Selskabet  for  Sundheds- 
plejen i  Danmark*,  hvis  lægekyndige  Medlemmer  have  be- 
tegnet den  som  »et  baade  tidssvarende  og  for  dannede  Læsere 
lærerigt  Skrift«.  Ogsaa  vi  for  vor  Del  kunne  fuldstændigt 
slutte  os  til  denne  Anbefaling.  Man  faar  ved  Gjennemlaes- 
ningen  af  Bogen  overalt  Indtrykket  af,  at  Forf.  helt  og  hol- 
dent er  Herre  over  Stoffet  og  har  ført  sine  Studier  grundigt 
frem  til  de  seneste  Tiders  Forskninger,  saa  at  intet  væsentligt 
Punkt  bliver  forbigaaet.  Snarere  synes  det,  som  om  han  har 
arbejdet  under  Trykket  af  en  vis  embarras  de  richesse,  som 
hist  og  her  har  givet  Fremstillingen  et  noget  kompendiøst 
Præg,  der  dog  paa  den  anden  Side  er  godt  egnet  til  skarpt 
at  præcisere  og  fastslaa  de  enkelte  Punkter. 

Skriftet  er  bestemt  saavel  for  dannede  Lægfolk  som  for 
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Læger.  Disse  sidste  ville  helt  igjennem  anerkjende  den  over- 
legne Kritik«  hvormed  Stoffet  er  behandlet,  ligesom  de  ogsaa 
paa  ikke  faa  Steder  ville  finde  Oplysninger,  som  ere  nye  for 
dem,  der  ikke  nøje  have  fulgt  de  senere  Aars  fthisiologiske 
Litteratur.  Dette  gjælder  navnlig  Bogens  midterste  Del,  der 
afhandler  Longesvindsotens  Udbredelse,  hvor  Forf.  ogsaa  har 
meddelt  adskillige  interessante  Oplysninger  og  statistiske  Data 
fra  vort  eget  Fædreland. 

Hist  og  her  findes  der  naturligvis  Udtalelser,  som  man 
kunde  ansket  affattede  noget  anderledes.  Vi  skalle  som  Exempel 
fremhæve  Forf.'s  Omtale  af  de  Waldenburgske  transportable 
pnevmatiske  Apparater,  om  hvilke  han  (S.  87)  siger,  at  de 
«kun  kunne  betragtes  som  Hjælpemidler  til  Gjennemfarelsen 
af  en  regelmæssig  Lungegymnastik  ■•  Vi  tvivle  nu  vel  ikke 
paa,  at  denne  Udtalelse  kun  refererer  sig  til  Apparaternes 
Anvendelse  ved  Lungesvindsotens  Behandling,  men  saaledes 
som  den  staar,  faar  Læseren  let  Indtrykket  af,  at  den  har 
en  mere  vidtstrakt  Applikation.  Vigtigere  er  vor  Indvending 
mod  Fremstillingen  af  Diætetiken.  Ganske  sikkert  fremhæver 
Forf.,  at  en  passende  Fade  er  af  stor  Betydning  baade  for 
Forebyggelsen  og  Behandlingen  af  Lungesvindsoten ,  og  gjar 
fuldstændigt  korrekt  Bede  for  de  Frindper,  efter  hvilke 
Diætetiken  bar  ledes.  Men  dette  er  ikke  nok;  thi  Lægfolk 
ville  netop  have  meget  vanskeligt  ved  at  gjennemfare  saa- 
danne  generaliserende  Begler  i  Detaillen.  Det  vilde  her  have 
H^et  indenfor  Grænserne  af  den  Opgave,  som  Forf.  har 
stillet  sig,  at  give  en  detailleret  Fremstilling  af  visse  gjen- 
nemgaaende  diætetiske  Fejlgreb,  som  mades  hos  forskjellige 
Samfundsklasser  og  paa  forskjellige  Steder,  og  som  spille  en 
saa  væsentlig  Bolle  med  Hensyn  til  den  Ernæringssvækkelse, 
som  saa  ofte  begunstiger  Lungesvindsotens  Udvikling.  Man 
kunde  nu  indvende,  at  Detaillen  bliver  det  Lægens  Sag  at 
give  Oplysning  om  i  det  enkelte  Tilfælde,  men  det  Samme 
vilde  med  endnu  starre  Bet  kunne  siges  om  andre  Sider  af 
den  hygiejniske  Behandling,  der  dog  have  faaet  en  langt 
mere  i  Enkelthederne  gaaende  Fremstilling,  saaledes  f.  Ex.  de 
bydrotherapevtiske  Fremgangsmaader.  Endnu  kun  et  Par 
Ord  i  Anledning  af  Afsnittet  om  de  klimatiske  Kure.  Vi 
kunne  fuldstændig  slutte  os  til  Forf.'s  Udtalelser  paa  dette 
Punkt  og  særligt  ogsaa  til  hans  Opfattelse  af  Bjærgkur- 
stedernes  Betydning  som  Vinteropholdssteder  for  de  Bryst- 
svage. Da  det  imidlertid  staar  fast,  at  der  endnu  er  Mange, 
baade  Læger  og  Lægfolk,  som  nære  en  modsat  Anskuelse  i 
saa  Henseende,  vilde  det  have  været  anskeligt,  at  Forf.  havde 
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fremhævet  noget  udførligere,  hvilke  Brystsvage  man  i  ethvert 
Fald  ikke  tar  sende  til  Bjærgkarstederne  om  Vinteren.  Han 
anCarer  vel,  at  man  overhovedet  kan  bør  sende  saadanne 
Patienter  op  i  Bjærgene,  hos  hvem  Affektionen  er  i  sin  Be- 
gyndelse eller  dog  har  et  langsomt  og  afebrilt  Forlab  og  ikke 
er  kompliceret  med  Halstilfælde ,  men  vi  ønskede  det  her 
n^ere  præciseret,  at  der  til  at  taale  Vinteropholdet  paa  de 
højstliggende  af  disse  Pladser  kræves  adskillige  andre  særlige 
Betingelser ;  Patienten  maa  ikke  ved  lokale  Tilfælde  være  for- 
hindret fra  at  knnne  tage  stærk  Motion  i  fri  Luft,  hans  For- 
døjelsesevne  maa  være  normal,  forat  han  kan  taale  den  dér 
brugelige  kraftige  Kost,  der  maa  ikke  være  Komplikationer 
med  Rhevmatisme  og  Nyreaffektioner,  som  forværres  ved  den 
kolde  Lufts  Indflydelse,  ingen  udtalt  Disposition  til  Blod^ 
spytninger  o.  s.  v.  o.  s.  v.  Netop  fordi  der  syndes  saa  meget 
i  disse  Retninger,  vilde  en  mere  detailleret  Fremstilling  her 
have  været  paa  sin  Plads. 

Disse  mindre  væsentlige  Mangler  have  dog  ikke  stor 
Betydning  ligeoverfor  Bogens  mange  og  store  Fortrin,  som 
ubetinget  ville  sikre  den  en  Plads  blandt  vore  bedste  popu- 
lære medicinske  Monografier.  Den  populære  Form  har  her 
ikke,  som  det  desværre  saa  ofte  ses,  skadet  Fremstillingens 
Stringens  og  Fuldstændighed,  tværtimod  bærer  Bogen  helt 
igjennem  Præget  af  en  omhyggelig,  moden  og  kritisk  Be- 
arbejdelse af  Stoffet.  Det  maa  derfor  haabes,  at  den  vil  finde 
Indgang  i  vide  Kredse  og  bidrage  Sit  til  at  bekæmpe  det 
Samfundsonde,  mod  hvilket  den  er  rettet. 


Foreningen  til  Syges  og  Saaredes  Pleje  under 
Krigsforhold  (Fjerde  Åarsberetning). 

Antallet  af  Sygeplejersker  var  ved  Aarets  Begyndelse  12, 
ved  Udgangen  13,  ved  Beretningens  Afslutning.  I  Aarets 
Løb  er  der  udført  Tjeneste  hos  Syge  i  3407  Tjenestedage. 
Efterspørgselen  efter  Plejersker  har  været  saa  stor,  at  den  langtfra 
har  kunnet  tilfredsstilles,  og  baade  fra  Læger  og  fra  Familier, 
i  hvilke  Plejen  er  ydet,  fremkommer  der  stadig  rosende  Ud- 
talelser om  Plejerskernes  Virksomhed.  Filialforeningen  i 
Aarhus  har  4  uddannede  Sygeplejersker,  af  hvilke  de  2  virke 
i  den  private  Sygeplejegjerning  i  Aarhus,  medens  de  2  gjøre 
Tjeneste  ved  Gamisonssygehusene  i  Aarhus  og  i  Nyborg. 
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Meddelelser  fra  det  fysiologiske  Institat  i 
Kristiania.  Udg.  af  Prof.,  Dr.  G.  Worm  Maller.  Med 
4  Træsnit  og  4  Plancher.  Gammermeyers  Forlag.  Kristiania. 
1880.    118  Sider. 

Indeholder  en  Bække  Undersøgelser  af  Udgiveren  og 
J.  Hagen  over  Kobbertveiltehydratets  kemiske  Forhold  til 
Sukkeret  under  forskjellige  Betingelser,  samt  Undersegelser 
af  Udgiveren  og  G.  Sandborg  over  Hjærtets  Mekanik  og 
Elappespil.  Disse  Undersi^gelser  have  tidligere  været  offent- 
liggjorte i  Arch.  f.  Mathematik  og  Naturvidenskab.  Bd.  5. 
1880,  men  Udgiveren  har  ment,  at  de  kunne  gjdre  Begning 
paa  Interesse  udenfor  de  egentlige  Fagmænds  Kreds  og  har 
derfor  villet  lade  dem  udkomme  særskilt. 


Enadshø  eller  Fjeldfloraen.  En  botanisk  (plante- 
geografisk) Skitze.  Af  J.  B.  Barth.  Kristiania.  1880. 
Gammermeyers  Forlag.    75  Sider. 

Giver  en  i  det  Væsentlige  fuldstændig  Fortegnelse  over 
alle  de  til  det  sydlige  Norges  egentlige  Fjeld-  eller  Alpefiora 
henberende  Arter.  Pjecen  har  ikke  noget  strængt  viden- 
skabeligt, snarere  et  populært  og  belletristisk  Tilsnit;  de  en- 
kelte Arter  ere  væsentligst  betegnede  ved  ydre,  iejnefaldende 
Ejendemærker,  forat  Bogen  ogsaa  kan  tjene  Begyndere  i 
Botaniken  paa  deres  Udflugter  i  selve  Naturen  som  en  Hjælp 
til  at  lære  de  fleste  af  de  smukkeste  og  interessanteste  Fjeld« 
væxter  at  kjende. 


Eort  Fremstilling  af  de  norske  Kursteders  Ud- 
vikling og  Kurmidler  ved  A.  Lund.  Kristiania.  1880. 
Gammermeyers  Forlag.    96  Sider. 

Indenfor  en  ikke  altfor  vidtstrakt  Bamme  giver  denne 
nyttige  lille  Bog  en  Bække  Oplysninger  om  Norges  Kursteder, 
de  Kurmidler,  hvormed  de  virke,  deres  Udvikling  og  evrige 
Forhold,  som  man  ellers  vil  have  vanskeligt  ved  at  skaffe 
sig.  Paa  en  Tid,  da  saa  mange  Syge  her  fra  Danmark  sage 
til  de  norske  Kursteder,  turde  Bogen  maaske  frembyde  In- 
teresse for  adskillige  af  vore  Kolleger. 
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Et  Par  Benærkninger  om  Haltkuraistaltei. 

Af  Vilh.  Mejer. 


Højstærede  Hr.  Bedaktor!  Na,  da  Tiden  for  Brøndkurenes 
Begyndelse  ude  og  hjemme  staar  for  Deren,  vil  venteligt 
ligeledes  den  under  Deres  Tilsyn  staaende  kjabenhavnske 
Maltkuranstalt  blive  rigeligere  besegt,  end  det  har  været 
Tilfældet  i  den  snart  udløbne  koldere  Åarstid.  Jeg  tager 
heraf  Anledning  til  at  paapege  en  formentlig  Mangel  ved 
Maltkuranstalten,  der  mulig  ved  Deres  Indflydelse  uden  Van- 
skeligbed vil  kunne  rettes  til  Fordel  for  dens  Eurgjæster  og 
derigjennem  for  Anstalten  selv. 

Inden  jeg  fremfører  min  Anke,  vil  jeg  dog  med  Bered- 
villighed tilstaa,  at  jeg  lige  siden  Anstaltens  Oprettelse  har 
omfattet  den  med  megen  Velvillie  og  i  det  Hele  har  været 
særdeles  tilfreds  med  Maltkurens  Virkninger.  Den  synes  mig 
at  have  opfyldt  alle  billige  Fordringer,  og  jeg  vilde,  især  for 
en  Del  kroniske  Sygdommes  Vedkommende,  nødig  undvære 
dette  milde,  halvt  diætetiske  Eurmiddel.  Jeg  har  Grund  til 
at  antage,  at  ikke  faa  kjøbenhavnske  Kolleger  dele  denne 
Mening.  Men  netop  derfor  vilde  det  være  ønskeligt, 
om  de  Betingelser,  hvorunder  Maltkuren  kan  udfolde 
sine  gavnlige  Virkninger,  vare  tilstede  i  saa  fuldt  Maal  som 
de  efter  Forholdene  kunne  skaffes  tilveje.  Saaledes  som  An- 
stalten i  længere  Tid  har  været  og  endnu  er  indrettet,  synes 
dette  mig  nu  ikke  at  være  Tilfældet.  Min  Anke  gjælder 
Maltkuranstaltens  Beliggenhed  i  2den  Etage.  Udskænkningen 
burde  uden  al  Tvivl  foregaa  parterre.  Det  er  Trapperne,  som 
for  en  ikke  uvæsentlig  Del  skade  Anstaltens  Frekvents  og 
forringe  Kurens  Virkning.  Dette  gjælder  for  det  Første 
Brystpatienterne,  hvoraf  ikke  faa  med  Rette  sendes  til  An- 
stalten. Ikke  alene  krymper  en  Del  af  dem  sig  ved  at  be- 
søge et  Sted,  der  ligger  2  Trapper  ivejret,  men  Stigningen 
op  ad  disse  Trapper  vil  hos  saadanne  Syge  ikke  sjældent 
fremkalde  Kongestioner,  der  i  alt  Fald  virke  nedsættende  paa 
Kurens  Resultat.  Men  dernæst  tør  man  vist  med  Sikkerhed 
paastaa,  at,  hvad  der  er  almindeligt  anerkjendt  for  Brønd- 
vandenes Vedkommende,  ligeledes  gjælder  for  Brugen  af  Malt- 
infuset,  nemlig  at  10  til  15  Minuters  Bevægelse  i  frisk  Luft 
imellem  Nydelsen  af  de  enkelte  Doser  befordrer  disses  Re- 
sorption og  gunstige  Virkning.  Nu  finder  man,  at  Maltkur- 
gjæsterne,  for  at  undgaa  Trapperne,  blive  siddende,  indtil  de 
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have  nydt  det  foreskrevne  Antal  Bægere,  og  som  Felge  heraf 
herer  man  dem  ikke  sjældent  klage  over,  at  de  fele  sig  op- 
fyldte og  besværede  af  Maltinfuset,  skjendt  dettes  Letfordeje- 
ligbed  nden  Tvivl  staar  de  fleste  Brøndvandes  meget  nær. 
At  Maltkarens  tilsigtede  Virkning  herved  kun  ufuldstændigt 
opnaaes,  bohaver  næppe  at  antydes.  Et  mere  nejagtigt  Regulativ 
for  llaltknrens  Brug  vilde  sikkert  ikke  være  Eurgjæsterne 
ukjærkomment;  Brandkurene  levere  jo  et  gyldigt  og  aner- 
kjendt  Præcedens.  Men  skal  Regulativet  overholdes,  da  vilde 
Udskænkningsstedets  heldigere  Beliggenhed  herfor  være  en 
næsten  uafviselig  Betingelse. 

Hvis  De,  Hr.  Redaktar,  bifalder  ovenstaaende  Betragt- 
ning, og  hvis,  som  Falge  heraf,  den  paapegede  Mangel  kunde 
blive  aflgulpen,  da  tror  jeg,  at  foruden  Patienterne,  ikke  faa 
Læger  vilde  vide  Dem  Tak  herfor. 

Jeg  kan  saameget  mere  fuldstændigt  samstemme  med 
Dr.  Meyer  i  hans  ovenstaaende  Bemærkninger  om  Maltkur- 
anstalten,  som  jeg  for  min  Del  ogsaa  længst  har  fait  Vægten 
af  de  Ulemper,  hvortil  han  hentyder.  Vanskeligheden  ligger 
imidlertid  i,  at  Anstaltens  Ejerinde,  en  uformuende  Enke, 
paa  Grund  af  den  i  de  senere  Aar  desværre  kun  ringe  Be- 
nyttelse af  Anstalten ,  ikke  har  evnet  at  skaffe  det  heldigst 
mulige  Lokale  tilveje.  Jeg  for  min  Del  har  laant  Anstalten 
mit  Navn  og  har  ydet  den  direkte  Understøttelse,  fordi  det 
er  min  Overbevisning,  at  den  tilbyder  et  i  mange  Tilfælde 
særdeles  nyttigt  diætetisk  Eurmiddel,  som  nådigt  bar  savnes« 
Det  skulde  nu  glæde  mig  meget,  om  min  ansete  Kollegas 
anerkjendende  Ord  ogsaa  kunde  bidrage  til  at  skaffe  Anstalten 
foraget  Tilgang  og  derved  starre  Sikkerhed  for  sin  Existens, 
og  jeg  tvivler  da  ikke  om,  at  Anstaltens  Ejerinde,  saasnart 
det  bliver  hende  muligt,  vil  imadekomme  Lægernes  ønske  i 
Retning  af  et  andet  og  hensigtsmæssigere  Lokale. 

V.Budde. 


AlbvMiiiiri  hM  sude  hdiTider. 

Efter  P.  FUrbringer.    (Zeitschr.  I  klin.  Med.   B. I.  H.  2.  —  Centralbl. 
f.  clin.  Med.   Nr.  9.    18S0.  —  Allg.  med.  Centr.-Zeit.   Nr.  40.   1880. 


Allerede  far  Leube  have  Andre  iagttaget  Albuminuri  uden 
Tegn  paa  nogen  Nyrelidelse  eller  anden  Sygdom,  og  navnlig 
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intermitterende  Tilfælde  (Vogel,  Ultzmann),  hvorved  en 
partiel  Vævslidelse  knnde  ndelnkkes.  Leube  fandt  ved  sin 
Masseundersagelse,  at  af  119  Soldater  udtømte  5  om  Morgenen, 
og  efter  flere  Timers  Exercits  desuden  14,  æggebvideholdig 
IJrin^)  og  forklarede  det  i  Modsætning  til  Ranke  ved  Tryk- 
forøgelse paa  Grund  af  Muskelaktion  og  individuelle  For- 
skjelligheder  ved  Filtrets  Porøsitet.  Senere  har  Dukes  med- 
delt talrige  Tilfælde,  hvor  Drenge  i  Alderen  imellem  13  og 
17  Åar  led  af  Albuminuri  i  forskjellig  Orad  og  snart  per- 
manent, snart  intermitterende;  Albuminurien  forøgedes  eller 
fremkaldtes  ved  Diætfejl,  Legemsanstrængelser,  Forkølelse  og 
Sindsbevægelse,  den  svandt  ved  Mælkediæt  og  Sengeleje,  og 
kom  igjen,  naar  Patienten  holdt  sig  oven  Senge  og  spiste 
Ejød ;  han  søgte  at  forklare  denne  Albuminuri  ved  at  antage 
en  Hyperæmi  i  Nyrerne,  begrundet  i  en  forøget  Spænding  i 
det  arterielle  System  under  Puberteten.  Edlefzen  forklarede 
Albuminurien  hos  de  af  ham  iagttagne  anæmiske  Individer, 
hvor  den  kun  optraadte  efter  Anstrængelser,  ved  ligesom 
Banke  og  Buneberg  at  antage  en  lettere  Gjennemgang  af 
Æggehvide  gjennem  Filtret,  naar  Trykket  aftog,  og  at  da  i 
hans  Tilfælde  Trykket  i  Glomeruli  formindskedes  paa  Grund 
af  en  rigeligere  Blodtilstrømning  til  Musklerne  og  til  Benene 
i  det  lille  Kredsløb  hos  de  anæmiske  Individer*  Herimod 
anfører  Forf.,  at  man  hos  de  af  Leube  undersøgte  Soldater 
ikke  kan  antage  Anæmi  og  svækket  Hjærtekraft.  Ultzmann 
fandt  Æggehvide  forbigaaende  i  sparsom  satureret  Urin  hos 
Officerer  efter  Strabadser  og  hos  nervøse  Individer  efter  stærke 
Ophidselser.  Ffirbringer  har  observeret  et  Tilfælde,  der 
viser,  at  hverken  Anæmi  eller  Muskelanstrængelse  er  nød- 
vendig for  at  fremkalde  Udskillelse  af  Æggehvide  gjennem 
sunde  Nyrer;  Fænomenet  viste  sig  efter  astheniske  Indflydelser 
og  den  derved  forandrede  Muskelspænding  (f.  Ex.  efter  Skræk) 
der  ved  den  forandrede  Blodfordeling  betingede  akut  Cyanose 
af  Nyrerne.  Hos  nogle  anæmiske  Individer  bekræftede  Forf. 
Vogels,  Dukes  og  Ed  le  f  zen  s  Iagttagelser,  men  han  fiandt 
ogsaa  intermitterende  Albuminuri  hos  kraftige  unge  Mænd, 
og  det  uden  at  noget  Afhængighedsforhold  til  legemlig  Be- 
vægelse kunde  eftervises.  I  et  Børnehjem  foretog  han  Masse- 
undersøgelser  af  61  Børn,  der  alle  levede  under  samme  For- 
hold. Han  fandt  Albuminuri  hos  7;  hos  2  ganske  sunde 
Børn,  1  anæmisk  og  1  med  svulne  Lymfekjertler  paa  Halsen 
dog  kun  ved  den  første  Undersøgelse,  hos  3  derimod  periodisk. 


>)  8e  Sdje  R.  XXV.  S.  165. 
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Han  slutter  af  alle  sine  Erfaringer«  at  det  er  hejst 
nsandsynliet ,  at  Albuminarien  ved  sonde  Nyrer  hidrerer  fra 
et  foreget  Tryk  i  Glomeruli.  En  langt  sandsynligere  Aarsag« 
men  ikke  den  eneste,  er  et  formindsket  Sekretionstryk 
(Baneberg);  Tegn  paa  dette  formindskede  Tryk  er  den 
koncentrede  Urin  under  >Anfaldene%  og  det  kan  være  be- 
grundet i  astheniske  Affekter,  Muskelarbejde,  Mangel  paa 
Tilførsel  af  Vand.  Men  da  der  bos  Kakektiske  kan  fore- 
komme en  stærkt  fremtrædende  Oliguri  uden  Albuminuri,  da 
det  betydelig  formindskede  Afsondringstryk  ikke  nødvendig 
betinger  Udskillelsen  af  Æggehvide,  da  kun  et  ringe  Antal 
sunde  Nyrer  tilsteder  denne  Udskillelse,  og  denne  derhos 
frembyder  periodiske  Svingninger  uden  at  de  tidligere  For- 
andringer i  Afsondringstrykket  ophører,  da  Albuminurien  kan 
svinde  for  stedse  uden  at  Urinens  øvrige  Beskaffenhed  eller 
de  ydre  Livsbetingelser  forandre  sig  — ,  slutter  han,  at  den  af 
Buneberg  akcentuerede  Trykformindskelse  i  Glomeruli  i  og  for 
sig  ikke  er  tilstrækkelig  til  at  fremkalde  Albuminuri  fra  sunde 
Nyrer,  men  at  vi  desuden  maa  antage  en  af  Trykformindskelsen 
uafhængig  individuel  Permeabilitet  af  Filtret,  som  dog  til 
forskjellige  Tider  ikke  er  den  samme,  ellers  kan  Periodici- 
teten ikke  forklares.  For  de  praktiske  Læger  er  disse  Er- 
faringer af  Betydning,  forat  de  ikke  af  en  Paavisning  af 
Æggehvide  i  Urinen  skulle  lade  sig  foriede  til  strax  at  for- 
urolige Patienten  ved  at  stille  Diagnosen  •  latent  Nyre- 
betændelse •• 


KrjMrtkiB  H  Pjr«gtllaMjrre  aofendte  noi  ■■^jfgdtnine.  I  Hebran 
Klinik  har  Krjsorabinet  ikke  opfyldt  de  Forventninger,  som  man  nærede 
tU  det*  Navnlig  naar  det  anvendtes  paa  større  Hndflader  ved  Psoriasis, 
fremkaldte  det  ofte  en  ikke  ringe  Irritation,  og  naar  denne  havde  tabt 
sig,  viste  der  sig  ikke  sjældent  nye  Pletter  if  Psoriasis  netop  paa  de 
Steder,  hvor  Irritationen  havde  v»ret  stærkest.  Derimod  saa  man  oftc^ 
god  Virkning  af  Midlet,  naar  det  blev  anvendt  paa  begrænsede  Hnd- 
partier.  I  Ansigtet  og  paa  Hovedet  kande  det  ikke  brages  paa  Gmnd 
af  den  Farvning  af  Huden,  som  det  fremkalder.  I  andre  Hudsygdomme 
end  Psoriasis  fandtes  Krysorabinet  ikke  at  besidde  væsentlige  Fortrin 
fremfor  andre  Midler 

Pyrogallossyren,  der  først  blev  anbefrilet  af  Jarisch  mod  Psoriasis 
paa  Grund  af  dens  kemiske  Lighed  med  Krysorabinet,  viste  sig  ved 
H  eb  ras  Forsøg  meget  virksom  baade  ligeoverfor  Psoriasis  og  andre 
Hadaffektioner.  Den  blev  brugt  i  Form  af  en  10  pCt.'s  Salve,  der  blev 
indgnedet  paa  den  angrebne  Flade  to  Gange  om  Dagen.  De  angrebne 
Partier  bleve  derefter  dækkede  med  Vat  eller  linnede  Stykker;  naar 
de  havde  en  større  Udstrækning,  blev  Patienten  helt  indhyllet  i  Flonel. 
Reanltaterne  vare  stadig  gode,  men  Bedringen  indtraadte  noget  lang- 
sommere end  ved  Behandlingen  med  Krysorabin  undtagen  ved  de  mere 

D(«fkT  f.  L»f«r.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  27. 
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udbredte  Affektioner,  hvor  dette  Stof  fremkaldte  betændelsesagtige 
Fænomener.  Syren  fremkaldte  kun  meget  sjældent  nogen  lokal  Irrita- 
tion og  farvede  Hoden  langt  mindre  stærkt  end  Krysorabinet.  Der 
iagttoges  aldrig  Forgiftningssymptomer,  nagtet  Syren  stadig  kunde  paa- 
vises  i  Urinen.  De  enkelte  Psoriasispletter  svandt  under  Brugen  deraf 
i  Løbet  af  1—8  Uger,  Tre  Tilfælde  af  Herpes  tonsurans  tenderede  godt 
til  Helbredelse  efter  8 — 10  Applikationer.  I  2  Tilfælde  af  Lupus  viste 
Pyrogallussalyen  sig  ogsaa  meget  virksom,  i  Løbet  af  3  Dage  vare 
Knuderne  destruerede,  og  Ardannelsen  fuldbyrdedes  i  Løbet  af  1 — 8  Uger 
under  Anvendelsen  af  en  indifferent  Salve.  Syfilitiske  Infiltrationer  fjær- 
nedes  ogsaa  meget  hurtigt  ved  dette  Middel,  som  derimod  viste  sig 
uvirksomt  ved  Epitheliomer. 

(Beri.  klin.  Wochenschr.   Novbr.  84.    1879.  — 
New  Tork  med.  record.   Nr.  9.    1880.) 


UøgT.  dtaehylt  lekrae.  Den  Hebraske  Blysalve  hører  til  de  Midler, 
hvis  Tilberedningsmaade  ikke  er  den  samme  i  de  forslyellige  Apotheker, 
hvilket  ofte  giver  Anledning  til  Misforstaaelser  og  Ulemper.  Saaledes 
som  Salven  i  Almindeligbed  tilberedes  ved  Kogning  af  Blyilte  med 
Bomolie,  hvorefter  tilsættes  lidt  Lavendelolie,  virker  den  ofte,  navnlig 
efter  længere  Tids  Brug,  irriterende  paa  Huden,  medens  efter  Apoth^ 
ker  Deringers  Erfaring  (Pharm.  Zeitschr.  f.  Rnssland)  en  Salve,  som 
er  tilberedt  af  Olie  og  mangarinsurt  Bly  ved  Fældning  af  en  Sæbeop- 
løsning med  Blysukker,  har  vist  sig  at  virke  baade  mildere  og  sikrere. 
Denne  Form  i  Ungv.  diachyli  fremstilles  ved  at  opløse  200  Qram 
Blysukker  i  1  Liter  destilleret  Vand  og  300  Gram  hvid  Marseillesæbe  i 
1  Vs  Liter  destilleret  Vand  Begge  Opløsninger  filtreres,  hældes  sammen, 
det  fremkomne  Bundfald  bliver  mange  Gange  udvasket  med  destilleret 
Vand  og  ved  Malazion  saavidt  muligt  befnet  for  Fugtighed.  1  Del 
deraf  smeltes  sammen  med  iVi  Del  bedste  Provenceolie  og  udrøres  i 
en  Morter  til  en  hvid  fin  Salve,  der,  tilberedt  paa  denne  Maade,  be- 
sidder alle  de  fortrinlige  Egenskaber,  som  med  Rette  have  gjort  den 
Hebraske  Salve  berømt  (Ny  Pharm.  Tid.   Nr.8.    1880.) 


ÅBfeBdeltei  af  elastlfke  Blni.  De  elastiske,  af  en  Gummiplade  ud- 
skaame  Bind,  som  Martin  har  anbefalet  til  Behandlingen  af  kroniske 
Ulcerationer  paa  Skinnebenene,  og  om  hvis  fortrinlige  Virkninger  der 
nu  foreligger  Meddelelser  fra  flere  andre  Kirurger,  har  W.  Byrne 
(Lancet.  Novbr.  1.  1879)  gjort  til  Gjenstand  for  nogle  Bemærkninger. 

Næst  at  bekræfte  den  fortrinlige  Virkning  af  disse  Bind  ved  kro- 
niske Ulcera  cruris  og  ved  Varikositeter  meddeler  han,  at  han  ogsaa 
har  anvendt  dem  med  Held  i  et  TilMde  af  akut  Synovitis  i  Knæleddet 
Patienten  var  en  18-aarig  Kvinde,  hendes  højre  Knæ  havde  i  en  Uge 
været  stærkt  svullent,  hedt,  meget  smertefuldt  og  ømtaaligt  for  Berøring. 
Der  blev  da  anlagt  et  elastisk  Bind,  som  hun  taalte  mærkværdigt  godt 
Allerede  den  næste  Dag  vare  alle  Symptomerne  godt  aftagne,  og  efter 
10  Dages  Behandling  var  Patienten  fuldstændigt  helbredet  —  Et  andet 
lignende  Tilfælde  forløb  paa  samme  Maade  en  Uge  igjennem,  men  Be- 
handlingen kunde  her  ikke  føres  til  Ende,  fordi  der  optraadte  en  Bosen, 
saa  at  Bindet  ikke  mere  kunde  anlægges.    Rosen  endte  dødeligt 

(Wiener  med.  Wochensehr.   Nr.  10.    1880.) 
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Ugentlig  Oyersigt 


over  Sygrdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  E;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  ScklelsMrt  „Ugentl.  Oyersigt*'. 
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UgeD  fra  den  19  til  den  25  lij. 


Mtt. 


Fra  EjabenhavDs  praktiserende  Læger  (188)  ere  i  Ugen  til 
d.  25  Maj  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

862  nye  Tilfælde. 


Farttter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  - 

Kighoste 

Faareeyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfds 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Tandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe • 

Longebetændelse 

Halshetændelse  .  * 

Aknt  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter \  . 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Svfilis 

Medfedt  SyÆis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 
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ifn  Skibe  pas  Rbeden  ere  kf  de  ovenlbr  angivne  Sjrilomme  uuneldt : . 

Gaatrisk  Feber  1,  tffoid  Feber  1,  Rosen  '2,  Brystk&t&mi  1,  aknt  Leddo- 
rhevmatiBme  1,  Gonorrhe  2  og  »enarisk  Saar  1  TilMde. 

Under  andre  Farsoter"  ere  opførte  felgendo  i  den  forlebne  TJ^ 
Bomeldt«  Tiluplde:  ConjanotiTitia  2,  Furunkler  2,  Scorbntl  og  UrUcaru 
4TilMde. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  25  Maj,  fordelle  efter 
Dfldsaarsager  og  Aldersklasser. 


Sopper  -  -  . 
Hvsliiigei 


Sbu-lagensfebar 

Ondutét  Halaayge 

Strabehoate 

Kighoate 

Tyfoid  Feber 

Eåanthematiak  Tyfha    

Blodgang    

Aaiauak  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diorrhe  .  . 
AoHigta-  og  anden  Tandieroaen  . 

Baradfebw 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 


Andre  Faraoter  . 


Tilsammen  . 

II.  BJtdfor^lngcr. 

Dyriske  Gifte 

Erhverret  STfilia 

Medfødt  Sjfilia 

BnendeTinaavgdom 

DrankergalsKab 

Plndaelig  Død  af  Drik 

III.  iiHlltalliNcllf  Sjgitmmt. 

Kjert«kfge 

Aint  BjnmeTandBot 

Akat  MiliKTtnberkuIoHe 

Lungearindtot . 

Toberkoloae  i  andre  Organer    . 
Kræft 


Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Sk«bug  .  : 

Anæmi 

lY.    YoMMUMe  Dtdsiarsager. 

Fald  og  Enusmng 

Drukning 

Andre  n^rkkelige  Hændelser   .  .  .  . 

Selvmora 

Drab 

T.    Dmelirsftjl 

Yl.    L«kale  Orgaosjgétiiiiie. 

Hjæmebetændelae 

Apoplezi 

Kroniske  ^)æme8ygdomme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  Mundklemme  .  .  .  . 

Kontulsioner 

Kroniske  Bygmarvssygdomme   .  .  . 

Lnngebetændelse 

Longefaindebetændelse 

Brystkatarrh,  akat  Bronkitis  .  .  .  . 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lnngebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  QjærtesYgdom 

Bughindebetændelse 

Tannslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Blæresten 

Andre  kromske  Undorlivssygdonune 
Andre     Sygdomme     i    inavendige 

Organer 

Yll.    Sjgdtniiiie  i  de  jdre  Deie    .  .  . 

YIII.    Aodre  bjppige  D«dsursager« 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smaabøm 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Plndselig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
Uangiyen  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling  .  .  .  ■  . 

Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dedsfaldena  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfedaler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  2b  Maj. 
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JiiwmfBthtT,  Under  28de  Maj  er  praktiserende  Læge  i  Svindinge 
H.  C.  Hansen  allem.  beskikket  til  Distriktslæge  i  Hørsholms  Læge- 
distrikt. 

—  Under  8. D . er Distriktslcge  i  Hvetbo Lægedistrikt M.C.L.Ponl8en 
allem.  beskikket  til  Distriktslæge  i  Grenaa  med  tilhørende  Landdistrikt. 


Ctrkalære  af  Ilte  Mij  fra  Itaisteriet  ftr  Ktrkr-  ok  VaderTlsologsTøMnet  til 
Bektorerae  fer  åt  effeatllge  lørde  Sltler  tm  éUåt%  PtrheU  llgfoferfer  EpMenlenie. 

De  forskjelHge  Meninger,  der  ere  fremkomne  i  Pressen  om,  hvor- 
ledes der  burde  forholdes  i  Skolerne  i  Anledning  af  den  nu  afiilnttede 
Mæslinge-Epidemi ,  i  Forbindelse  med  et  i  en  Skoleby  indtraadt  farligt 
Tilfælde  af  Skarlagensfeber,  give  Ministeriet  Anledning  til  —  i  Overens- 
stemmelse med  en  af  det  medicinske  Selskab  paa  Opfordring  af  de 
kjøbenhavnske  Skolebestyrere  afgivet  Erklæring,  hvortil  det  kongelige 
SnndhedskoUeginm  i  en  paa  Ministeriets  Begjæring  i  Sagen  afgivet  Be- 
tænkning 1  det  Hele  har  slnttet  sig,  ^  til  fornøden  Iagttagelse  at  fastsætte 
føigende  Begler  for  de  offentlige  lærde  Skoler  ved  indtrædende  Syg- 
domstilfælde i  Disciplenes  Hjem. 

Under  ordinære  Forhold  vil  en  Mæslinge-Epidemi  ikke  medføre 
Nødvendigheden  af  at  foretage  Foranstaltninger  fra  Skolens  Side  eller 
af  at  nægte  at  modtage  Børnene  fra  Hjem ,  hvor  Sygdommen  er  brndt 
nd,  men  det  maa  overlades  Forældrene  selv,  hvis  de  ønske  det,  at  holde 
Børnene  fra  Skolen,  forat  sikre  dem  mod  den  Smitte,  der  malig  kande 
paaføres  dem  i  Skolen.  Sknlde  Epidemien  blive  ondartet,  maa  de  over- 
ordentlige Forholdsregler,  der  bør  tages,  ndgaa  fra  Myndigheder  paa 
Snndhedsvæsenets  Omraade.  Det  samme  gjælder  om  Kighoste,  Skaal- 
kopper,  Rødlinger  (røde  Hunde),  Faaresyge,  Influenza,  tyfoid  og  gastrisk 
Feber.  Hvad  derimod  angaar  Skarlagensfeber,  da  bør  de  Disciple  — 
ligesom  ogsaa  Lærerne  — ,  i  hvis  Hjem  der  findes  Patienter  med  denne 
Sygdom,  selv  i  den  mildeste  Form,  formenes  Adgang  til  Skolen,  indtil 
de  medbringe  Lægeattest  for,  at  hverken  de  selv,  deres  Klædningsstykker 
eller  Qjenstande,  som  medtages  i  Skolen,  kunne  antages  at  medføre. 
Smitte.  Disse  Regler  blive  ogsaa  at  fi^lge  overfor  ondartede  Halssyg« 
domme,  Blodgang,  ezanthematisk  Tyfus  og  Kopper.  Med  Hensyn 
endelig  til  den  ondartede  Betændelse  i  Øjets  Bindehinde  vil  det  være 
at  iagttage,  at  saavel  den  Discipel,  i  hvis  Hjem  Sygdommen  hersker, 
som  hans  Klassekammerater  mindst  to  Gange  ugentlig  underkastes  en 
Øjenvisitation  til  Sikkerhed  for,  at  ingen  af  dem  er  bleven  angreben  af 
Sygdommen.  Ministeriet  maa  derhos,  uaar  en  Epidemi  er  udbrudt  i 
Byen,  anse  det  for  ønskeligt,  at  Skolens  Rektor  offentlig  opfordrer  de 
Familier,  som  have  Disciple  i  Skolen,  til,  saasnart  Sygdommen  viser 
sig  i  Hjemmet,  derom  at  gjøre  Anmeldelse  for  ham.  Skulde  der  op- 
staa  Tvivl  om,  hvorvidt  Sygdommen  skal  henregnes  til  den  ene  eller 
anden  af  de  ovennævnte  Kategorier,  eller  der  skulde  blive  Spørgsmaal 
om  Tilstrækkeligheden  af  de  trufne  Foranstaltninger  til  atfjærne  Disciplen 
fra  al  Omgang  med  de  Syge  i  Hjemmet,  maa  Ministeriet  henvise  Rektor 
til  at  konferere  ^m  Sagen  med  Fysikus  eller  Stadslægen. 

Det  er  en  Selvfølge,  at,  hvis  en  Discipel  skulde  møde  paa  Skolen 
angrebet  af  en  af  ovennævnte  Sygdomme,  eller  Tvivl  derom  bestaar, 
har  Rektor  strax  at  hjemsenf^e  ham  og  ikke  paany  modtage  ham  uden 
fornøden  Lægeattest. 
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Bekjendtgjørelser. 

Ilnderstøttelsesforeniiigea  for  daiske  Lagers  trieMgeidc 

Enker  og  for«ldrelo8e  Bora. 

Da  den  hidtilværende  Bepræsentant  for  Svendborg  Amt 
har  udmeldt  sig  af  Foreningen,  og  da  der  i  Bornholms  og 
Thisted  Amter  farst  iaar  har  indmeldt  sig  Medlemmer, 
er  der  i  disse  Amter  afholdt  Valg  paa  Repræsentanter 
for  Tidsrnmmet  1880-84.  —  Valgte  bleve: 

Svendborg  Amt:  Distriktslæge  lavid^  Svendborg, 

Bornholms  Amt:  Prakt. Læge  Habell^  Renne. 

Thisted  Amt:  Prakt.  Læge  faartøft^  Nykjøbing. 

Præstø,  den  16de  Maj  1880. 

Paa  Bestyrelsens  Vegne. 
V.  Ingerslev. 


Til  den  1ste  Juli  d.  A.  bliver  ved  Kommunehospitalet 
2  Pladser  som  Lægekandidater  ledige.  Ansøgninger  mod- 
tages paa  Forstanderens  Kontor  indtil  den  12te  Juni. 


Fra  1ste  Juni  Behandling  med  Elektricitet  samt  piirT* 
Mttiili  Behandling  med  Waldeabargs  Apfpacai. 
Nærmere  ved  V.  Stybe  og  H.  Aumont. 

C.  ^sh   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henharende. 

Min  iliiili  f«r  iHd-  tg  TiMiisygd^MM«  er  flyttet  til  Herluf 
Trollesgade  Nr.  1,  2den  Sal.   J.  K.  Snith,  Læge.   Træffes  12—3. 

alkalisk  og  sammensat  i  nøje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  €•  Thybt  LiideMaii. 

rFandtiiilctuir, 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  neje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  C.  Thyb«  LiadeMaM  I  Ct.^ 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjabenhavn. 


c.  A.  Reltsels  Forlftf.    Bianco  Lono«  Kfl.  Hof-BoftrjrUcerl. 


r 


m«l«ihaTi.  B.  12.  Jill  188f . 


Ugeskrift  for  Læger. 

4<ie  Række  I.  Nr.  28. 


Redigeret  af  Dr.  T.  liNe. 

laAtldi  Det  paatænkte  Anlægs  af  en  Vandkuranstalt  ved  Silkeborg. 
Cirknlsre  fra  Direktionen  for  Damnarka  Apotbekerforening ;  med  Red.*8 
Bemanrkninger.  Ghios- Terpentin ,  et  nyt  Middel  mod  Kræft,  Bærligt 
Kræft  i  Livmoderen.  H.  P.  Madsen:  Terebinthina  Chia.  Sayre: 
RibbeDsbmd  bebandlet  med  Gipsbandage.  K ormann:  Længevarende 
Ileos  belbredet  ved  Indsprøjtninger  af  Isvand.  Langenbeck:  Atoni 
af  Blæren  behandlet  med  sabkatane  Ergotinindsprøjtninger.  Vakance. 
Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.    Bekjendtgjørelser. 


Det  paateokte  Aaløg  af  ea  Vaadkaraastalt 

Ted  SUkeborg. 


Som  det  vil  yære  de  fleste  af  vore  Læsere  bekjendtf  bar  en 
i  dette  jøjemed  sammentraadt  Komité  allerede  i  flere  Aar 
været  beskjæftiget  med  Forarbejderne  til  Oprettelsen  af  en 
Vandkuranstalt  ved  Silkeborg,  og  Sagen  er  nu  saa  vidt 
fremmet,  at  Flanen  til  Realisationen  af  dette  almennyttige 
Foretagende  i  disse  Dage  bliver  forelagt  Offentligheden.  Den 
Modtagelse,  som  den  ber  vil  made,  vil  i  høj  Orad  være  be- 
tinget af  Lægernes  sympathetiske  Understattelse.  Desværre 
er  jo  Lægernes  pekuniære  Stilling  saaledes,  at  man  ikke  tør 
vente,  at  de  —  i  ethvert  Fald  i  nogen  større  Udstrækning  — 
ville  kunne  deltage  i  den  eventuelle  Aktietegning,  men  det 
er  heller  ikke  Hovedsagen.  Det,  som  det  kommer  an  paa, 
er,^  at  Lægerne  lade  det  komme  til  at  staa  klart  for  det 
store  Publikum,  at  der  nu  frembyder  sig  en  Lejlighed  til 
under  gunstige  Betingelser  at  faa  oprettet  en  Euranstalt, 
som  vort  Land  ikke  godt  længere  tør  savne. 

4de  Række,  iito  Bd. 
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Hydrotherapien  har  lidt  efter  lidt  arbejdet  sig  op  til  at 
blive  en  betydningsfald  Gren  af  Lægekunsten,  og  talrige  Er- 
faringer og  en  righoldig  og  indgaaende  Litteratur  have  bi- 
draget til  at  klare  Spergsmaalet  om  Koldtvandskurens  fysio- 
logiske Virkninger  og  Indikationerne  for  dens  rette  Ånven* 
delse.  Vi  have  i.  den  vundet  et  virksomt  og  kraftigt  Kur- 
middel  mod  adskillige,  især  kroniske,  Sygdomsformer,  mod 
hvilke  Kunstens  evrige  Vaaben  kun  altfor  ofte  prelle  mer 
eller  mindre  magtesløse  af.  Erkjendelsen  heraf  har  ogsaa 
haft  til  Følge,  at  der  har  rejst  sig  talrige  stærkt  besagte 
Vandkuranstalter  trindt  om  i  vore  Nabolande,  ikke  blot  i  det 
store  Tyskland  men  ogsaa  hos  vore  skandinaviske  Naboer; 
saaledes  besøges  Norges  ene  Vandkuranstalt  aarligt  af  om- 
trent 350  Kurgjæster,  medens  Sverrig,  der  er  længere  fremme 
i  saa  Henseende,  har  ikke  mindre  end  6  Vandkuranstalter 
med  en  aarlig  Tilgang  af  omtrent  3500  Kurgjæster,  ligesom 
ogsaa  de  svenske  Badelæger  have  ydet  værdifulde  Bidrag  til 
Hydrotherapiens  Fremskridt  i  de  senere  Tider.  Denne  Be- 
vægelse kan  og  bør  vort  Land  ikke  holde  sig  tilbage  fra. 
Ganske  sikkert  søge  adskillige  Patienter  her  fra  Danmark  til 
Udlandets  Vandkuranstalter,  men  det  er  indlysende,  at  mange 
flere  vilde  søge  til  et  indenlandsk  Kursted  af  denne  Art,  og 
at  Oprettelsen  af  et  saadant  vilde  gjøre  det  muligt  for  mange 
Lidende  blandt  vore  Landsmænd  at  underkaste  sig  en  for 
deres  Sygdom  tjenlig  Behandling.  Som  bekjendt  er  det  Be- 
stemmelsen, at  Anstalten  skal  bygges  i  Silkeborg  Vesterskov, 
omtrent  V4  Mil  fra  denne  By,  ved  Orn  Sø,  paa  et  Sted, 
hvor  der  er  friskt  og  køligt  Kildevand  i  rigelig  Mængde  til- 
stede, og  hvor  de  skjønne  Naturomgivelser  tUlige  frembyde 
fortrinlige  hygiejniske  Betingelser.  Det  er  vort  Haab,  at  vore 
Kollegers  sympathetiske  og  nidkjære  Medvirkning  vil  bidrage 
til,  at  det  gaar  op  for  det  store  Publikum,  at  man  her  ikke 
staar  overfor  en  almindelig  Finansspekulation  men  overfor  et 
almennyttigt  Foretagende,  som  er  bestemt  til  at  aftyælpe  et 
længe  følt  Savn  og  udfylde  en  Lakune  i  Bækken  af  vore 
Kurmidler,  en  Lakune,  som  baade  af  nationale  og  praktiske 
Grunde  maa  ønskes  udfyldt  saa  snart  som  muligt.  Maatte 
en  kraftig  og  virksom  Opinion  i  denne  Retning  bære  dette 
nyttige  Foretagende  frem  til  en  heldig  Realisation. 
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Cirkulære  fra  DirektioneB  for  DimiMarks 
ApøtkekerforeBMg. 

(.Ny  Pharm.  Tid..    Nr.  11.    1880.) 


Det  kongelige  SuDdhedskollegiums  Skrivelse  af  30te  April 
1879,  der  ved  Cirkulære  af  5te  Jali  s.  Å.  in  extenso  er  bragt 
til  Foreningens  Medlemmers  Kundskab,  affødte  de  paa  Oeneral- 
forsamlingen  i  Aarhus  vedtagne  Resolutioner: 

1)  "Forsamlingen  er  principielt  imod  al  Rabatgivning,  og 
vil  den  derfor  i  Henhold  til  Sundhedskollegiets  Skrivelse 
af  30te  April  arbejde  hen  til,  at  Rabatten  reduceres  til 
det  mindst  Mulige. 

2)  Forsamlingen  udtaler  sin  Misbilligelse  af,  at  Evaksalve- 
riet  paa  nogen  Maade  begunstiges,  og  at  der  tilstaas 
Kvaksalvere  Rabat  under  nogensomhelst  Form,  og  bor 
derfor  den  Rabat,  der  paa  enkelte  Steder  er  bleven  ind- 
rammet Kvaksalvere,  strax  og  ubetinget  afskaffes. 

3)  Med  Hensyn  til  de  distribuerende  Læger,  da  formener 
Forsamlingen,  at,  da  Apotheker  og  Læge  ikke  tar  forenes 
i  én  Person,  er  det  principelt  urigtigt,  at  de  distri- 
buerende Lægers  Medicinudlevering  er  forbunden  med 
en  pekuniær  Fordel.  Forsamlingen  erkjender  det  Hen- 
sigtsmæssige og  Betryggende  for  Publikum  paa  Landet 
i,  at  Adgangen  til  Medicin  lettes  det  paa  denne  Maade 
og  maa  derfor  anse  Institutionen  med  de  distribuerende 
Læger  for  nødvendig,  men  formener  dog,  at  en  bedre 
Ordning  vilde  tilvejebringes,  naar: 

a)  de  distribuerende  Læger  intet  pekuniært  Vederlag 
erholdt  for  Distributionen  af  den  dem  leverede  Me- 
dicin i  Form  af  Rabat,  men  at 

b)  Medicinen  leveredes  dem  frit  i  Huset,  og  at 

c)  al  fordærvet  Medicin  —  dog  inden  en  rimelig  Tids- 
frist —  erstattes  med  ny. 

De   faa   dispenserende  Læger  paa  enkelte  Oer  og 

paa  Skagen,  mente  Forsamlingen,  burde  vedblivende 

nyde  en  moderat  Rabat. » 

Til   disses  Gjennemferelse   bleve  de,   ved  de  samtidigt 

med   ovennævnte   Cirkulære   udsendte   Skemata,    indhentede 

Oplysninger  om  Rabatforholdene  paa  de  forskjellige  Apotheker 

omarbejdede  i  overskuelig  Form  og  derefter  indsendte  til  det 

kongelige   Sundhedskollegium   den   1ste   November  med   en 

orienterende  Skrivelse  fra  Direktionen. 
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Herpaa  modtoges  under  5te  December  falgende  Svar  fra 
det  kongelige  SundhedskoUegium : 

Ejøbenhavn,  den  6te  December  1879. 

Med  Tak  og  Faaskjannelse  har  Sandhedskollegiet  mod- 
taget den  ærede  Direktions  Beretning  om  de  Skridt,  den  har 
foretaget  for  at  imødekomme  Kollegiets  Anmodning  om  at 
tage  Spørgsmaalet  om  Åpothekernes  Babatydelse  under  Over- 
vejelse. Kollegiet  tror,  at  Sagen  nu  er  bragt  i  det  rette 
Spor,  og  at  videre  gaaende  Skridt  fra  dets  Side  ikke  for 
Tiden  ere  nødvendige,  men,  ligesom  det  allerede  før  det 
modtog  Direktionens  Beretning,  har  henledet  Justitsministe- 
riets Opmærksomhed  paa  det  Evaksalveri,  der  i  stor  Maale- 
stok  synes  at  gaa  for  sig  i  Thisted  og  andre  Amter,  saaledes 
skal  det  ogsaa  i  Fremtiden  være  rede  til  at  understøtte 
Direktionens  Bestræbelser  for  paa  bedste  Maade  at  ordne  de 
omhandlede  Forhold.  Af  Direktionens  Indberetning  ses  det, 
at  en  af  de  Foster,  hvor  Babatydelsen  finder  Sted  i  ikke 
ringe  Omfang,  er  Lægernes  private  Medicinforbrug.  EoUe^et 
finder  ikke,  at  der  er  tilstrækkelig  Anledning  til  at  vedlige- 
holde dette  Forhold,  og  det  skal  derfor  anmode  den  ærede 
Direktion  om  at  foretage,  hvad  der  staar  til  den,  for  at  faa 
denne  Tdelse  aldeles  afskaffet,  eller  i  ethvert  Fald  at  gjøre 
Apothekerne  bekjendte  med  Kollegiets  her  udtalte  Anskuelse. 

E.  Dahlerup.    E.  Hornemann.        F.  Schmidt. 
Fenger.         T.  S.  Warncke.      S.  Engelsted, 

Dekanns. 

Schleisner.        N.  Salomon.  Stadfeldt. 

A.  Piper.  G.  Heiberg^ 

Dahlerup. 

Efterat  Direktionen  saaledes  har  forvisset  sig  om,  at  de 
to  første  Resolutioner  have  vundet  det  høje  Sundhedskolle- 
giums  Bifald,  medens  dette  ikke  har  udtalt  sig  om  den 
3dje  Post,  tillader  den  sig  herved  at  opfordre  Danmarks 
Apothekere  til: 

Ad  Resolution  1):   I  Almindelighed  ikke  at  aabne  ny 
Rabat  til  nogen  offentlig  eller  privat  Institution  eller  Forening, 
der  ikke  tidligere  har  nydt  nogen  saadan,   og  forøvrigt  at 
arbejde  hen  til,  at  tidligere  tilstaaet  Rabat  ved  passende  Tid 
og  Lejlighed  reduceres  efter  følgende  Regler: 
a)  Til  Militæretaten   beregnes   der  til  de  udenfor  Hoved- 
staden garnisonerende  Afdelinger  i  Henhold  til  den  under 
8de  Februar  d.  A.  indledede   og   under  9de  Marts   af 
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Krigsministeriet  sanktionerede  Overenskomst  15  pCt.  Rabat, 
gjældende  for  10  Aar  fra  Iste  April  d.  A.  at  regne. 

b)  Nedsættelse  i  eller  fuldstændig  Eftergivelse  af  Betaling 
af  Begningsbeleb  til  Velgjerenhedsselskaber,  Asyler,  Pleje- 
foreninger og  lignende  Institutioner,  der  alene  bæres  af 
den  private  Velgjørenhed  uden  Tilskad  af  dem,  der 
nyde  Godt  deraf,  overlades  til  enhver  Apothekers  eget 
Skjen.  Det  Samme  gjælder,  med  Henvisning  til  Sund- 
hedskoUegiets  ovenstaaende  Skrivelse,  ligeoverfor  Lægers 
private  Medicinforbrug. 

c)  Sygekasser,  der  alene  bestaa  ved  Bidrag  af  Medlem- 
merne, og  som  ikke  nyde  Tilskud  af  Stat  eller  Kom- 
mune, kan  der  efker  Omstændighederne  indrømmes  en 
moderat  Rabat,  —  dog  i  intet  Tilfælde  over  10  pCt.  af 
Regningens  Belab;  Rabatydeleen  betinges  af,  at  Reg- 
ningerne betales  hvert  Kvartal. 

Ad  Resolution  2):  Ubetinget,  loyalt  og  fuldstændigt  at 
opfylde  den  i  den  nævnte  Resolution  vedtagne  Bestemmelse 
med  Hensyn  til  Kvaksalvere,  ved  under  ingensomhelst  Form 
at  yde  disse  nogensomhelst  Rabat,  en  Opfordring,  der  lige- 
ledes gjælder  med  Hensyn  til  den  nogle  Steder  til  Stations- 
forvaltere, Kjebmænd  paa  Landet,  Landhøkere  og  Land- 
poster indrømmede  Rabat. 

Ad  Resolution  3):  Gjennemførelsen  af  Generalforsamlin- 
gens Beslutning  om  Ordningen  af  Forholdet  til  de  destri- 
buerende  Læger  steder  paa  saa  mange  Vanskeligheder  og 
berører  saa  mange  Forhold,  at  Direktionen  har  fundet  gyl- 
dige Grunde  til  at  foreslaa  en  Modifikation  i  den  tagne  Be- 
slutning for  at  undgaa  en  brat  Overgang  ved  pludselige  Op- 
sigelser af  de  tilvante  Forhold.  Direktionen  foreslaar  derfor 
indtil  videre  at  enes  om  følgende  Betingelser: 

a)  Lægen  betaler  Forsendelsesomkostningerne  saavel  for  den 
tilsendte  Medicin  som  for  den  remitterede  Emballage. 

b)  Paa  den  til  Distribution  foreskrevne  Medicin  erholder 
Lægen  en  Rabat  af  20  pGt. 

c)  Medicin,  der  ved  Henstand  er  bleven  ubrugelig,  kan  til- 
bageleveres inden  en  rimelig  Tidsfrist.  For  det  Tilbage- 
leverede godtgjør  Apothekeren  Lægen  det  Halve  af  den 
reducerede  Pris. 

d)  Mineralvand,  Chokolader  og  lignende  Artikler  beregnes 
efker  Haandkjebstaxten  uden  yderligere  Rabat. 

e)  Opgjørelse  imellem  Læge  og  Apotheker  og  Betaling  efter 
den  stedfundne  Opgjørelse  foregaar  mindst  hvert  Kvartal. 
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f)    Denne  Overenskomst  træder  i  Kraft  fra  1ste  Janaar  1881, 

og  ville  Særtryk  af  den  kunne  erholdes  ved  Henvendelse 

til  Formanden. 

I  Anledning  af  den  ved  Etableringen  of  homeopathiske 
Medikamentforraad  paa  Åpothekerne  bortfaldende  Dispensa- 
tionstilladelse  for  de  homeopathiske  Læger,  bede  vi  Åpothe- 
kerne i  de  Byer,  hvor  denne  Medicin  kan  erholdes,  at  være 
opmærksom  paa,  om  tilrejsende  eller  sig  etablerende  homøo- 
pathiske  Læger  holde  sig  den  nævnte  Bestemmelse  efterrettelig 
ved  ikke  at  dispensere  Medicinen  selv,  men  forskrive  den 
efter  Recept  fra  Åpothekerne. 

I  Anledning  af,  at  en  Regning  paa  Vin,  rekvireret  af 
en  Læge  til  en  Syg  efter  Recept,  ved  Indgivelsen  eftier 
Patientens  Død  i  hans  Dødsbo,  der  samtidigt  blev  taget 
under  Konkursbehandling,  ikke  blev  anerkjendt  som  privile- 
geret Gjældsfordring,  har  Direktionen  forelagt  Spergsmaalet 
for  Højesteretsadvokat  Hindenburg  til  Erklæring. 

Han  fandt,  at  der  ikke  kunde  være  Tvivl  om,  at  For- 
dringen var  fuldstændig  berettiget  som  privilegeret  Gjæld, 
men  at  Skifterettens  Ejendelse  i  det  foreliggende  Tilfælde 
næppe  kunde  ventes  underkjendt  ved  Appel  til  Overretten, 
fordi  Vedkommende  ikke  tilstrækkeligt  havde  motiveret  sin 
Fordring  som  privilegeret,  samt  overset,  at  den  paa  den 
offentlig  fremlage  Konkursstatus  var  opført  som  simpel 
Gjældsfordring. 

Ved  Indsendelsen  af  Regninger  paa  leveret 
Medicin  i  Døds-  og  Konkursboer  tilraades  det 
derfor,  udtrykkelig  at  fordre  disse  betalte  som 
privilegeret  Gjæld,  samt  at  holde  Oje  med  For- 
dringerne under  Boernes  Behandling. 

I  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening, 
den  5te  Maj  1880. 

Gustav  Lotze,       H.  P.  Madsen.      J.  Helms. 

Formand. 

Å.  Meyer.  Å.  Piper. 


Idet  vi  meddele  vore  Læsere  ovenstaaende  Cirkulære, 
undlade  vi  ikke  særligt  at  henlede  Opmærksomheden  paa  det 
Afsnit,  som  angaar  Åpothekernes  Forhold  til  de  distribuerende 
Læger.  Den  Ordning,  der  ovenfor  foreslaas,  skal,  som  det 
ses,  kun  gjælde  »indtil  Videre«,  idet  den  ikke  fuldstændigt 
svarer  til  Åpothekerstandens  jønsker,  men  er  bestemt  til  at 
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danne  en  Overgang  til  en  ny  Ordning.  Da  imidlertid  Apo- 
thekerne  kun  ere  den  ene  Part  i  Sagen,  de  distribuerende 
Læger  den  anden,  vil  det  være  rigtigst,  at  ogsaa  disse  sidste 
give  deres  Mening  tilkjende,  inden  Apothekerne  for  deres 
Vedkofflmende  enes  om  en  helt  ny  Ordning,  der  maaske 
kunde  afstedkomme  beklagelige  Uoverensstemmelser, 

For  det  Fe^rste  kunne  vi  ikke  indramme  det  Logiske  i 
den  Præmis,  hvorpaa  den  ærede  Direktion  bygger  sin  Kon- 
klusion, at  Distributionen  ikke  ber  være  forbundet  med  pekuniær 
Fordel  for  Lægen.  Denne  paatager  sig  nemlig  ved  Distribu- 
tionen et  meget  betydeligt  Extraarbejde,  som  Apotbekeren, 
hvis  han  skulde  lade  det  besørge  ved  Andre,  selvCeflgelig 
maatte  betale  efter  Omstændighederne;  Spargsmaalet  bliver 
altsaa  kun,  om  det  er  rigtigt  eller  urigtigt,  at  Lægen  uden 
Vederlag  besørger  et  Arbejde,  hvorved  han  sparer  Apotbe- 
keren en  større  eller  mindre  Ulejlighed  og  Udgift;  om  et 
Indgreb  i  Apotbekernes  Næring  eller,  om  man  vil,  en  For- 
mindskelse af  hans  retmæssige  Avance  bliver  der  i  intet  af 
Tilteldene  Tale,  naar  da  ikke  Vederlaget  ansættes  for  højt 
Eavde  Talen  været  om  Dispensering,  vilde  Konklusionen  have 
været  mere  berettiget,  idet  den  dispenserende  Læge  virkelig 
besørger  Apothekergjerning,  som  ifølge  Sagens  Natur  —  i 
ethvert  Fald  som  Begel  —  ikke  bør  være  forbundet  med 
Fordel  for  ham.  Vi  fremhæve  imidlertid  kun  dette,  fordi  vi 
vilde  anse  det  for  uheldigt,  om  man  ved  Begyndelsen  af  en 
mulig  mere  indgaaende  Drøftelse  kom  til  at  gaa  ud  fra  et 
urigtigt  Princip.  I  Prazis  vil  Spørgsmaalet  næppe  have  stor 
Be^dning,  idet  vi  antage,  at  Lægerne  gjennemgaaende  ere 
villige  til  at  besørge  Distributionen,  uden  at  den  giver  dem 
nogen  direkte  Indtægt.  Men  en  uafviselig  Fordring,  som 
Lægerne  maa  stille,  er,  at  den  ikke  maa  være  forbundet  med 
Tab  for  dem,  og  det  Spørgsmaal,  som  altsaa  ligger  for,  er, 
om  dette  ikke  vil  blive  Tilfældet,  naar  Apothekerne,  som 
bebudet,  stille  de  destribuerende  Læger  endnu  strængere  Be- 
tingelser end  de  ovennævnte. 

Efter  den  nu  anbefalede  Ordning  &ar  Lægen  en  Babat 
af  20  pCt.  paa  den  til  Distribution  forskrevne  Medicin. 
Spørgsmaalet  bliver  nu,  om  denne  Fordel  kan  opveje  de  Ud- 
gifter og  Tab,  som  Distributionen  forvolder  vedkommende 
Læge.  Han  skal  betale  Forsendelsesomkostningerne  saavel 
for  den  tilsendte  Medicin  som  for  den  remitterede  Emballage ; 
paa  fordærvet  Medicin  taber  han  Halvdelen  af  den  reducerede 
Pris;  han  paatager  sig  Udgiften  og  Bisikoen  ved  Opkræv- 
ningen af  Betalingen  for  den  uddelte  Medicin  o.  s.  v.     Fejer 


432 

man  nu  hertil,  at  Læ^fOD,  naar  han  har  Medicinen  i  For- 
varing, ifelgé  Sagens  Natur  vil  komme  til  at  give  Meget 
bort  gratis,  ligesom  han  saa  ofte  maa  yde  Lægehjælp  gratis, 
at  hans  Forretningers  Natar  saa  let  medføre,  at  Bogholderiet 
over  udleveret  Medicin  ikke  altid  fares  fuldstændigt  korrekt, 
og  muligvis  endnu  flere  Momenter,  som  kunne  bidrage  til  at 
paafere  Lægen  Tab  ved  Distributionen,  er  det  indlysende,  at 
man  ikke  a  priori  kan  benægte  Muligheden  af,  at  han  ved 
den  nu  forestaaende  Ordning  ikke  blot  paatager  ^g  en  be- 
tydelig Ulejlighed  men  ogsaa  under  visse  Omstændigheder 
paadrager  sig  et  pekuniært  Tab«  Det  er  et  Spargsmaal,  som 
hverken  vi  eller  Åpothekerforeningens  Direktion  kunne  be- 
svare, det  kan  kun  selve  de  distribuerende  Læger,  og  det  er 
derfor  dem,  der  bar  give  de  nadvendige  Oplysninger,  forinden 
Åpothekerne,  som  bebudet,  enes  om  en  ny  og  for  de  distri- 
buerende Læger  mindre  gunstig  Ordning.  Den  Maade,  hvorpaa 
Distributionsforholdet  er  ordnet  fra  Avtoriteternes  Side  i  Hen- 
hold til  Cirk.  af  13de  Juli  1875  frembyder  saa  mange  For- 
dele ikke  blot  for  Publikum  og  Åpothekerne  —  og  særligt 
for  dem  —  men  ogsaa  for  Lægerne,  at  man  fremfor  Alt  bar 
sage  at  undgaa  Uoverensstemmelser  paa  det  Omraade,  hvor 
Apothekere  og  Læger  skulle  komme  overens.  Ganske  vist 
har  Apothekerstanden  ikke  noget  Sikkert  i  saa  Henseende  at 
holde  sig  til,  saalænge  der  ikke  foreligger  en  fyldestgjarende 
Fællesudtalelse  fra  de  distribuerende  Lægers  Side,  men  en 
saadan  forekommer  os  bedst  at  kunne  skaffes  tilveje  ved  en  Dis- 
kussion afSpargsmaalet  farsti  de  lokale  Kredsforeninger  og  senere 
ved  det  almindelige  Lægemade  i  Kolding  i  Sommeren  1881. 
Af  ovenstaaende  Skrivelse  fra  Sundhedskollegiet  ses  det, 
at  Kollegiets  Indgriben  i  denne  Sag  har  indskrænket  sig  til 
et  hejst  underordnet  Punkt,  nemlig  Spargsmaalet  om  den 
Babat,  der  gives  paa  Lægernes  private  Medicinforbrug.  Det 
havde  efter  vor  Mening  været  heldigst,  om  denne  Sag  ikke 
var  blevet  berart,  tilmed  da  den  næppe  overalt  vil  kunne 
ordnes  paa  ensartet  Maade.  Der  kan  naturligvis  gives  Grunde 
baade  for  og  imod  denne  Babatydelse,  men  da  den  nu  én- 
gang  har  faaet  Hævd,  og  de  andre  gjennem  Hævd  fastslaaede 
Babatydelser  ses  at  skulle  vedvare  fremdeles,  og  da  endelig 
den  hele  Sag  baade  for  Apotheker  og  Læge  er  af  saa  under- 
ordnet Betydning,  vilde  det  vistnok  have  været  rigtigst  slet 
ikke  at  berare  den.  Vi  finde  det  derfor  ogsaa  fuldstændigt 
korrekt  af  Åpothekerforeningens  Direktion  at  overlade  Af- 
gjarelsen  af  denne  Sag  til  hver  enkelt  Apothekers  Forgodt- 
befindende. Bed. 


r 


433 


ffluts-Terpeitia,  tt  nyt  Hiildd  Mod  Kr»ft,  ssrligt 

Krftft  i  LiynadenB« 

Efter  The  Lancet  og  Eira  Nr«  10.    1880. 


Vor  Tid  udmærker  sig  ved  sin  Eigdom  paa  Opfindelser  men 
ogsaa  paiLp/daarlige  Iagttagelser,  idetmindste  indenfor  Læge- 
kunstens omraade.  Det  ene  Lægemiddel  kommer  frem  efter 
det  andet,  det  ene  Middel  med  hidtil  uhørte  Virkninger  over- 
træffes  af  et  endnu  bedre,  saa  at  man  snart  skulde  vente  at 
se  Midlernes  Maal  naaet:  Ingen  Sygdomme  uhelbredelige. 
Der  er  i  Lebet  af  faa  Åar  voxet  en  helt  ny  Farmakopé  frem 
med  helt  underlige  Navne,  der  ere  lige  saa  vanskelige  at 
huske  som  selve  Stoffernes  forskjellige  Virkninger.  Evonymin, 
Baptisin,  Juglandin,  Fhytolaccin,  Hydrastin,  Bebeerin,  Gurgun, 
Chaulmoogra,  Ouarana,  Jaborandi,  Quebracho  for  ej  at  tale 
om  Præparaterne  af  Mavesaft  og  Pankreas,  saasom  Peptodyn, 
Ingludin,  Emuls.  pancreat.  o.  s.  v.  ere  kun  en  ringe  Brekdel 
af  de  Midler,  som  have  vundet  en  vis  Udbredelse. 

For  faa  Åar  siden  vakte  Anbefalingen  af  det  nu  snart 
glemte  Gortex  Gondurango  megen  Opmærksomhed  og  mange 
Forventninger.  Det  nye  Middel,  som  nu  anbefales  mod  Kræft 
og  særligt  mod  Livmoderkræft ,  er  Ghios  -  Terpentinen  af 
Pistacia  Terebinthus.  Som  bekjendt  har  Terpentinolien  og 
andre  flygtige  Olier  en  med  Ergotinets  beslægtet  Virkning 
paa  Livmoderens  Kar,  og  maaske  forklares  derved  Ghios-Ter- 
pentinens  heldige  Virkninger  paa  aarerige  Bækkensvulster.  Da 
imidlertid  hvert  enkelt  Træ  kun  giver  en  ringe  Mængde 
Balsam,  bliver  det  en  dyr  og  ofte  forfalsket  Droge,  og  det 
turde  derfor  vare  længe,  inden  der  foreligger  en  tilstrækkelig 
Mængde  velkonstaterede  Iagttagelser,  til  at  kunne  bedemme 
dens  therapevtiske  Værd. 

Det  er  Prof.I.  Glay  i  Birmingham,  som  den  nye  Opda- 
gelse skyldes.  I  det  sikre  Haab  at  hans  seneste  Forsag  ville 
bære  Frugt  for  den  lidende  Menneskehed,  offentliggjar  han  dem  i 
The  Lancet  for  27de  Marts  1880.  Som  Resultat  af  udstrakte 
Forsag  med  et  stort  Antal  Midler,  baade  indvortes  og  ud- 
vortes kom  han  til  den  sikre  Overbevisning,  at  Kræften  bar 
behandles  med  indvortes  Midler,  og  at  disse  bar  være  af  den 
Art,  at  de  ikke  hindre  Ernæringen  og  de  enkelte  Organers 
Funktioner,  saa  at  de  kunne  bruges  lang  Tid  igjennem.  Alle 
de  Midler,  som  ere  anbefalede  af  ældre  og  yngre  Forf.,  havde 
han  forsagt  uden  Resultat,   ligeledes  havde  han  anvendt  ad- 
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skillige  hidtil  uprøvede  Stoffer  —  men  alt  forgjæves.  Tilsidst 
kom  han  efter  et  omhyggeligt  Studiam  af  Kræftens  Natar  til 
den  Overbevisning,  at  man  burde  sege  et  Middel  mod  denne 
Sygdom  i  Kulbrinteforbindelsernes  Ornppe.  Blandt  disse  ud* 
mærker  Chios-Terpentinen  sig  ved  sin  forholdsvis  milde  Virk- 
ning, og  han  besluttede  at  forsøge  dette  Middel  i  det  første 
dertil  egnede  Tilfælde.    Et  saadant  frembød  sig  snart. 

En  62-aarig  Kvinde  henvendte  Big  paa  Qneens  Hospitalets  PoU- 
klinik.  Saagodtsom  hele  Livmoderen  var  Sødet  for  en  kankrøs  Affek- 
tion. Blødningen  og  Smerten  var  stærk,  den  kankrøse  Kakexi  meget 
udviklet;  hun  havde  aabenbart  kun  meget  kort  Tid  tilbage  at  leve. 
Livmoderen  var  i  den  Grad  medtaget  af  den  kankrøse  Ulceration, 
at  man  med  Lethed  kunde  føre  3  Fingre  op  i  den.  Det  blev  da 
besluttet  at  forsøge  Chios-Terpentinen;  åi  39  Gentigram  af  dette  Stof 
og  36  Gentigram  Svovl  tilberedtes  2  Filler,  og  hver  4de  Time  fik  hun 
2  saadanne  Piller.  Derimod  ordineredes  ingen  Opiater  og  ingen  Ud- 
skylninger, ligesom  der  heller  ikke  blev  gjort  nogen  Forandring  i 
hendes  Diæt  eller  Levemaade.  Efter  4  Dages  Forløb  udtalte  Patienten, 
at  hun  sporede  en  betydelig  Bedring  i  Smerterne,  og  at  der  havde  vist 
sig  et  meget  stærkt  Udflod.  Ved  Undersøgelsen  fandtes  Moderskeden 
fyldt  af  en  smudsighvid  Masse,  saa  sejg,  at  den  kunde  trækkes  ud  i 
Traade,  og  det  uagtet  hun  havde  skyllet  sig  ud  3  Timer  tidligere. 
Orificinm  uteri  havde  nu  trukket  sig  saa  stærkt  sammen,  at  man  knap 
kunde  føre  1  Finger  ind,  ligesom  ogsaa  Svulsten  og  Haardheden  vare 
formindskede.  Efter  12  Dages  Behandling  havde  det  sejge  Sekret  givet 
Plads  for  et  tyndere,  mere  vandagtigt.  Orificium  uteri  i  samme  Til- 
stand, AlmenbefiDdendet  betydelig  bedret.  Terpentinen  taaltes  godt.  I 
den  12te  Uge  føltes  Modermunden  ujævn  og  blødte  ikke  selv  efter  et 
stærkere  Tryk  paa  den.  Gjennem  Speculum  saas  flere  cikatricielle 
Partier.  Hun  havde  hele  Tiden  været  firi  for  Blødninger  og  Smerter, 
Almenbefindendet  og  Ernæringstilstanden  var  betydelig  bedret.  Fra 
den  Tid  tabte  Forf.  Patienten  af  Syne. 

En  anden  Patient,  31  Aar  gi.,  havde  Kræft  i  Gervix  uteri,  der 
dannede  en  Svulst  paa  et  Hønseægs  Størrelse.  Orificium  var  -udvidet 
og  Kanalen  fyldt  af  Epithelialdannelser,  der  blødte  stærkt  ved  Under- 
søgelsen. Smerterne  over  Krydset  vare  pinlige,  og  Blødningerne  havde 
vedvaret  i  6  Uger.  Der  ordineredes  Ohios-Terpentin  og  Svovl  som  i 
forrige  Tilfælde.  Den  7de  Dag  fremstillede  Patienten  sie  atter,  hun  var 
ved  godt  Mod  og  glad  over,  at  Smerterne  vare  lindrede.  Cervlz  var 
næsten  formindsket  til  den  normale  Størrelse.  Orificium  var  endnu  lidt 
aaben,  den  ydre  Flade  besat  med  bløde  Udvæzter,  der  ikke  blødte  selv 
ved  haard  Behandling.  Efter  4  Ugers  Forløb  føM  hun  sig  helt  rask 
og  efter  4  Maaneders  Forløb  fremstillede  hun  sig  igjen  i  Hospitalet  i 
bedste  Yelgaaende.  Ved  Undersøgelsen  fiondtes  Modermunden  ujævn 
men  af  næsten  naturlig  Størrelse  og  uden  noget  Tegn  til  kankrøs  Affek- 
tion. Menstruationen  regelmæssig,  smertefri  og  ikke  profus;  ringe  Fluor 
albus.  Dette  Tilfælde  var  meget  mærkeligt  Terpentinen  indvirkede 
kraftigt  paa  Nydannelsen  og  bragte  den  i  den  korte  Tid  af  5  Uger 
bogstavelig  til  Hensmeltning. 

Et  tredje  Tilfælde  var  et  Epitheliom  omkring  Orificium,  i  Cervix 
og  den  største  Del  af  Oorpus  uteri.   Patienten  var  52  Aar  gi.    Vagina 
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▼ar  ikke  angrebet.  Syalaten  var  større  end  en  Kriketboldt  og  fyldte 
næsten  helt  Vagina.  Partiet  omkring  Modermunden  havde  en  Tykkelse 
af  2  Ctm.  og  dannede  en  Bing  af  6  Ctm.  i  Diameter.  Hnn  mente  sely  ikke 
at  knnne  leve  i  mange  Dage.  Blødningerne  indfandt  sig  ofte.  Smerten 
▼ar  betydelig  og  Udseendet  kakektisk.  Han  ansaa  det  her  for  rigtigt 
at  føje  til  Terpentinbehandlingen  et  Kobbersalt  (svovlsart  Kobbertveilte- 
Ammoniak)  i  den  Tanke,  at  det  taget  indvortes  i  en  Dosis  af  t  Centi- 
gram  skolde  virke  som  et  Adstringens  paa  den  store  Svnlstmasse  (I). 
I  Løbet  af  de  første  5  Uger  led  han  af  et  sejgt,  graalighvidt  Udflod 
men  ingen  Blødning,  Cerviz  og  Orifidnm  vare  allerede  efter  14  Dages 
Behandling  formindskede  godt ,  Svolsten  var  ogsaa  blevet  noget  mindre 
og  naaede  ikke  saa  langt  ned  i  Vagina.  Efter  6  Ugers  Forløb  var  den 
sfammpet  saa  stærkt  ind,  at  den  ikke  naaede  nd  over  Modermnnden, 
den  syntes  da  at  bestaa  af  en  Hasse  Blodkar,  der  blødte  ved  Berøring. 
Der  ordineredes  Indsprøjtning  af  en  Jæmkloridopløsning,  og  8  Dage 
senere  var  den  angiomatøse  Masse  formindsket,  blødte  ikke  mere,  men 
saa  nd  som  dødt  V»v,  dog  nden  Lagt.  Patienten  begyndte  nu  at  faa 
Mavesmerter  og  Kolik  (ingen  Diarrhe  eller  Brekning),  og  da  Kobber- 
saltet mistflBnktes  for  at  være  Aarsag  hertil,  blev  dette  stillet  tilside,  og 
Terpentinen  blev  for  at  lette  Absorptionen  givet  i  Emnlsion.  Efterat 
han  i  13  Uger  nafbrndt  havde  bragt  Terpentinen,  var  Moderrounden 
formindsket  til  25  Mm.  i  Diameter  og  føltes  som  en  braskagtig  Ring,  6  Mm.  i 
Tykkelse.  Svalsten  var  næsten  helt  forsvundet  og  Fingren  kunde  føres 
omtrent  25  Mm.  op  i  Hulen.  Uagtet  hun  slet  ikke  havde  brugt  smerte- 
stillende Midler,  havde  Smerten  tabt  sig  helt.  Almenbefindendet  var 
bedret,  Humør  og  Huld  fortræffelige.  I  den  14de  Uge  indædt  der  sig 
Smerter  i  Byggen  og  Underlivet,  som  hun  tilskrev  Emulsionen,  hvorfor 
man  standsede  dermed  og  gav  Opium,  som  lindrede  Smerterne.  Nogle 
Dage  senere  begyndte  hun  igjen  med  Terpentinen.  Efter  19  Ugers 
Forløb  kunde  hun  betragtes  som  næsten  helbredet,  Svulsten  var  næsten 
helt  forsvundet,  Vssvet  ovenfor  Modermunden  var  vel  noget  svullent, 
men  iøvrigt  omtrent  naturligt. 

Et  Qerde  Tilfælde  iagttoges  hos  en  32-aarig  Kvinde,  som  kom  til 
Hospitalet  efterat  være  udskrevet  som  uhelbredelig  fra  the  Womens 
Hospital.  Hun  rar  meget  nedtrykt  og  bekymret  for  sin  Families 
Ezistens.  I  de  sidste  5  Maaneder  havde  hnn  lidt  af  stærke  Blødninger 
og  Smerter.  Ved  Undersøgelsen  fandtes  Orificium  |og  Cervix  stærkt 
angrebne  af  Epitheliom,  Vagina  var  fri,  Svulsten  var  af  et  Gaaseægs 
Størrelse.  Hun  fik  Terpentin  3  Gange  om  Dagen,  og  Svulsten  for- 
mindskedes Idemnder  saa  hurtigt«  at  den  efter  16  Dages  Forløb  var 
næsten  forsvundet.  Modermunden,  som  tidligere  var  trykket  fremad 
mod  Skambenet,  var  nu  i  sit  normale  Leje  og  permeabel  for  en  Finger. 
Blodkarrene  i  Svulsten  forholdt  sig  paa  lignende  Maade  som  i  forrige 
Til&elde.  Indsprøjtning  af  en  Jæmkloridopløsning  foretoges  i  nogle 
Dage  med  fortrinlig  Virkning.  I  Ode  Uge  fik  hun  Smerter  i  Byg  og 
Underliv,  og  da  disse  tilskreves  Terpentinen,  blev  den  erstattet  ved 
Jodkalcium  i  en  Dosis  af  82  Centigram  3  Gange  daglig,  som  hun 
bragte  i  14  Dage.  Ved  Undersøgelsen  fandtes  da  endnu  nogen  Svulst 
af  Cervix,  som  var  fastloddet  til  Vagina.  Hun  begyndte  igjen  med 
Terpentinen,  og  hun  fik  hver  Dag  en  Indsprøjtning  af  en  svag  Arsenik- 
opløsning. Hun  rettede  sig  nu  hurtigt.  Smerterne  ophørte  fuldstændigt, 
Cervix  uteri  aftog  i  Tykkelse  og  blev  mere  bevægelig.  Ved  Udskriv- 
^gen  kunde  hun  betragtes  som  værende  paa  god  Vej  til  Helbredelse. 
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Da  denne  Udtalelse  affattedes,  var  der  endnu  fiere  Til- 
fælde med  samnoe  heldige  Forløb  under  Behandling,  og  Forf. 
har  ogsaa  forsagt  Midlet  med  godt  Resultat  mod  Kræftaffek- 
tioner i  andre  Organer  (Mamma,  Vulva,  Haven  og  Under- 
livet). Saa  meget  fremgaaer  altsaa  med  Sikkerhed  af  For- 
søgene, at  Chios-Terpentinen  udover  en  kraftig  Virkning  paa 
Livmoderkræften.  Almindelig  Terpentin  er,  selv  om  det  har 
nogen  Indvirkning  paa  Kræften,  ubrugeligt  paa  Orund  af  dets 
uheldige  Bivirkninger  selv  ved  smaa  Doser,  og  det  samme 
gjælder  tildels  ogsaa  om  andre  Terpentinsorter.  Den  daglige 
Dosis  af  Chios-Terpentinen  skal  være  Vk  Gram.  Det  er  et 
virksomt  smertestillende  Middel,  der  ere  de  sædvanlige  seda- 
tive Midler  langt  overlegne. 

Man  er  naturligvis  endnu  ikke  berettiget  til  med  Be- 
stemthed at  paastaa,  at  Chios-Terpentinen  er  et  sikkert 
Middel  mod  vidt  fremskreden  Kræft,  men  to  Kjendsgjerninger 
staa  uimodsigelige  hen,  nemlig  at  de  ovenomtalte  Patienter 
vare  i  Live  flere  Maaneder  efter  Behandlingens  Begyndelse, 
og  at  Sygdommen  under  Kuren  stadig  bedredes,  aldrig  for- 
værredes. Bruges  Midlet  uafbrudt  i  længere  Tid,  standser 
det  Sygdommens  Udvikling  og  hæver  Smerterne,  hvilket  intet 
andet  hidtil  anvendt  Middel  er  i  Stand  til.  Taalmodighed 
fra  Lægens  og  Patientens  Side  er  herved  fuldstændig  nød- 
vendig. De  foreliggende  Erfaringer  tyde  paa,  at  Terpentinen 
virker  som  en  direkte  Gift  paa  Svulsten,  som  den  sandsyn- 
ligvis tilsidst  bringer  til  Henfald.  I  vidt  fremskredne  Til- 
fælde af  Kræft  foregaar  Bedringen  kun  langsomt,  men  ere  de 
omgivende  Væv  ikke  i  altfor  høj  Grad  inddragne  i  Affek- 
tionen, synes  det,  som  om  Helbredelse  kan  indtræde.  For- 
skjellen  i  Virkningen  mellem  den  universelle  og  den  lokale 
Behandling  af  Livmoderkræften  er  iøjnefaldende;  thi  Intet 
kan  være  mere  skadeligt  for  den  Syge  end  at  forsøge  en  De- 
struktion af  Kræften  ved  Hjælp  af  ydre  Midler,  man  opnaaer 
derved  kun  at  paaskynde  Sygdommens  Udvikling  og  dermed 
den  dødelige  Udgang.  Karakteristisk  er  det  ogsaa,  hvor  godt 
Patienterne  taale  selv  meget  langvarig  Behandling  med  Chios- 
Terpentinen.  Skulde  de  Løfter,  som  disse  Forsøg  give,  blive 
bekræftede  i  Fremtiden,  vil  det  blive  af  største  Betydning, 
at  Tilfældene  komme  saa  tidligt  som  muligt  under  Behand- 
ling, og  det  stiller  sig  som  sandsynligt,  at  denne  frygtede  og 
dødelige  Sygdom  herefter  vil  kunne  blive  draget  ind  indenfor 
de  Sygdommes  Kreds,  mod  hvilke  man  har  virksomme  Kur- 
midler. 

I  et  senere  Nummer  af  The  Lancet  (for  Iste^Maj)  findes 
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2  Breve  angaaende  Chios-Terpentinen ,  af  hvilke  det  ene  er 
fra  Forf.  af  OrigioalafhandliDgen  om  dens  ÅDvendelse  mod 
Livmoderkræft,  Prof.  John.  Clay.  Han  fralægger  sig  heri 
alt  Ansvar  for  Udfaldet  af  de  Forsag,  som  nu  overalt  an- 
stilles med  hans  Methode,  saafremt  man  derved  ikke  neje 
bar  forvisset  sig  om,  at  Droguen  er  ægte.  Han  synes  nemlig 
ikke  at  være  fuldstændig  sikker  paa,  at  Droguebandlernes 
•kommercielle  Moralitet*  kan  modstaa  Forpligtelsen  til  at 
sælge  til  «extravagante»  Priser  en  anden  Vare  istedet  for  den 
sjældent  forekommende  og  nu  saa  stærkt  efterspurgte  Chios- 
Terpentin.  Han  henleder  Opmærksomheden  paa  Viollugten 
ved  Urinen  under  Brugen  af  almindelig  Terpentin  og  paa 
en  vis  Irritabilitet  i  Huden,  som  under  Brugen  af  visse 
Harpixarter  betinger  Udbruddet  af  et  Urticarialignende  Exan- 
them,  som  han  derimod  aldrig  har  set  paafølge  Indtagelsen 
af  Chios-Terpentinen. 

Det  andet  Brev  er  fra  Bich.  F.  Battye  i  London, 
som  paastaar  at  Chios-Terpentinen,  der  altid  kun  har  fore- 
ligget i  sparsom  Uængde,  nu  slet  ikke  er  at  faa  tilkjebs. 
Han  henleder  endvidere  Opmærksomheden  paa  en  af  ham 
forfattet  Afhandling  i  Edinburgh  Medical  Journal  1874,  hvor 
han  omtaler  Kiselsyrens  gunstige  Indvirkning  paa  Kræft  o.  s.  v., 
og  fremhæver,  at  der  i  Asken  af  Strasborger-  og  Chios-Ter- 
pentinen findes  en  betydelig  Mængde  Kiselsyre.  Han  mener 
at  have  stor  Erfaring  med  Hensyn  til  Kræftens  Behandling 
med  Kiselsyre,  og  omtaler,  at  han  har  behandlet  et  Tilfælde, 
der  forlab  lige  saa  heldigt  som  Clay* s,  og  flere  af  hans 
Patienter  have  levet  2,  4  ja  endog  10  Aar,  uden  at  der  ind- 
traadte  Recidiv.  Dog  mener  han,  at  man  ikke  kan  betegne 
Kiselsyren  som  et  kurativt  Middel  mod  Kræften,  uagtet  den 
vel  af  og  til  kan  helbrede  denne  Sygdom,  men  et  sikkert 
smertestiUende  Middel  er  den  utvivlsomt.  Den  gives  i  Form 
af  Pastiller  sammen  med  harpixagtige  Stoffer,  Kalk  o.  s.  v. 
Han  gjer  endvidere  opmærksom  paa  den  Kjendsgjerning,  at 
et  Middel,  indtaget  i  sine  naturlige  Forbindelser,  har  en  helt 
anden  Indvirkning  paa  Organismen,  end  naar  det  fremstilles 
kunstigt  og  da  bringes  i  Anvendelse  —  f.  Ex.  Jærnet. 

I  The  Lancet  for  15de  Maj  bemærker  Prof.  Clay  hertil, 
at  han  har  fundet  baade  den  venetianske  og  Strasborger- 
Terpentinen  uvirksomme  ligeoverfor  Kræften,  medens  den 
kanadiske  Balsam  har  vist  sig  ligefrem  skadelig.  Med  Hen- 
syn til  Droguens  farmakognostiske  Kjendetegn  bemærker  han, 
at  hvis  den  har  en  bitter  Smag  er  den  ikke  ren;  hvis  den 
indeholder  kanadisk  Balsam,   vil  dette  Stofs  karakteristiske 
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Lugt  blive  kjendelig  ved  OpvarmniDg;  hvis  den  ved  Opvarm- 
ning giver  Terpentinlugt  og  er  fuldstændigt  oplaselig  i  Alkohol, 
er  den  ikke  ren.  Den  ægte  Droge  lugter  omtrent  som 
Fennikel  og  Elemi  og  smager  omtrent  som  Mastix.  Under 
Mikroskopet  ses  Pulveret  fuldstændigt  amorft.  Der  gaar  i 
Handelen  for  jøjeblikket  en  Droge,  som  bærer  Navn  af  Chios- 
Terpentin,  men  ikke  er  andet  end  terret  kanadisk  Balsam; 
den  har  en  bleggul  Farve,  er  fuldstændigt  klar  og  gjennem- 
skinnende,  men  naar  man  tygger  paa  den  og  opvarmer  den, 
opdager  man  let,  at  den  ikke  har  den  ovennævnte  for  den 
ægte  Droge  karakteristiske  Lugt  og  Smag. 


Terebinthiiia  Chia. 

Efter  Apotheker  H.  P.  Madsen.    (Ny  Pharm.  Tid.    Nr.  11.    1880.) 


En  Artikel  forrige  Maaned  i  «The  Lancet«  af  Dr.  Glay, 
Overlæge  ved  Queens  Hospital  i  Birmingham  har  vakt  megen 
Opmærksomhed,  da  han  deri  refererer  flere  Sygehistorier  med 
Cancer,  navnlig  i  de  kvindelige  Sexualorganer,  dels  helbredede, 
dels  med  betydelig  Bedring  ved  Behandling  med  Ohios- 
Terpentin. 

Stamplanten  til  denne  Drogue  er  Fistacia  Terebin- 
thus,  en  undertiden  buskagtig  Væxt,  der  dog  ogsaa  naar  op 
til  at  blive  et  Træ,  30 — 40'  hejt,  som  voxer  fra  de  kanariske 
øer  og  Nordafrikas  Kyster  gjennem  hele  Orienten  ned  i 
Afghanistan  og  Belutchistan  men  navnlig  paa  Øerne  i  det 
græske  Arkipelag  og  særlig  paa  Oen  Ohios.  Der  er  for* 
skjellige  Species  i  de  forskjellige  Lande,  saaledes  F.  aklantica 
i  Nordafrika  og  P.  Oabulica  i  Afghanistan,  men  som  antages 
at|  være  Varieteter  af  F.  terebinthus.  Disse  afvige  meget 
fra  hinanden  i  Størrelse,  thi  medens  hin  i  det  sydlige  Frankrig 
kun  er  en  Busk,  er  denne  i  Lilleasien  et  stort  Træ.  Det 
har  ikke  stedse  grønne  Blade,  disse  —  glinsende  og  lancet- 
dannede  —  falde  af  om  Efteraaret.  Blomsterne  ere  smaa 
og  Stenfrugterne  hænge  i  Klasser.  Efter  Duhamel  inde- 
slutter Terpentingruppen  tre  forskjellige  Individer,  1)  de  Træer, 
der  kun  bære  Hanblomster,  2)  de,  der  kun  bære  Hunblomster 
og  3)  de,  der  baade  bære  Han-  og  Hunblomster.  Kun  de 
Træer,   der  idene  bære  Hunblomster,   avle  spiredygtige  og 
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spiselige  Fragier.  Disse  ligne  Pistaden«  men  smager  mindre 
godt  og  benyttes  knn  af  de  Fattige  som  Fødemiddel. 

Terpentintræet  er  ofte  omtalt  af  Oldtidens  Forfattere,  og 
allerede  det  gamle  Testamente  nævner  det.  Det  hebraiske 
Navn  er  Alah,  der  oprindelig  betyder  Eraft,  Styrke.  Vel 
tillægges  dette  Navn  ogsaa  Egen,  men  da  denne  har  sit  eget 
Navn,  AUon,  og  ikke  er  noget  stort  Træ  i  Palæstina,  medens 
Terpentintræet  mellem  Jerusalem  og  Hebron  naar  sin  største 
Størrelse  baade  i  Hejde  og  Omfang,  er  det  rimeligt,  at  hint 
Navn  i  Skriften  væsentlig  maa  fortolkes  som  Terpentintræ, 
og  i  dettes  Skygger  var  det  rimeligvis,  at  Abraham  opslog 
sit  Telt  i  Mamrelund.  Dioscorides  beskriver  Balsamen, 
der  flyder  ud  af  Træet  som  en  fin  sort  Mastix  og  advarer 
allerede  dengang  mod  Forfalskninger.  Det  bragtes  i  Tand- 
midler og  Linimenter.  Faracelsos  har  imidlertid  Æren  af 
først  at  have  brugt  Terpentin  mod  Kræftsvulster,  thi  i  hans 
Chirurgia  magna  og  i  De  præscriptionibas  omtaler 
han  denne  som  et  fortrinligt  Lægemiddel  derimod,  som  han 
baade  anvendte  indvendig  og  udvendig. 

Oldtidens  Terpentin  var  den  harpixagtige  Saft,  der  ud- 
flød af  Terpentintræet,  hvilket  langt  blev  foretrukket  baade  for 
Mastix  og  Balsamen  af  Pinusarterne,  ligesom  Oldtidens  Ter- 
pentinolie var  den  udpressede  Olie  af  Frøene,  altsaa  en 
Blanding  af  ætherisk  og  fed  Olie«  saaledes  som  den  endnu 
findes  i  Orienten. 

Balsamen  findes  i  egne  Celler  i  Barken  og  sveder  fri- 
villig ud,  men  i  Almindelighed  forøges  denne  ved  Indsnit  i 
Træet  Den  samles  paa  flade  Stene,  der  blive  lagte  under 
Træerne  og  renses  fra  de  groveste  Urenligheder  ved  først  at 
opvarmes  i  Solen  og  derpaa  presses  gjennem  smaa  Kurve. 
En  finere  Sort  samles  ombyggeligen  i  store  Østers-  eller 
Konkylieskaller*  og  sælges  som  stor  Sjældenhed  og  til  hej 
Pris  i  Misir-Bazar,  det  ægyptiske  Drogemarked  i  Kon- 
stantinopel. Udbyttet  er  kun  ringe.  Et  stort  Træ  giver  et 
aarligt  Udbytte  af  henved  300  Qram  og  øen  Ghios  produ- 
cerer kun  henved  800  Pd.  aarlig. 

Handelen  er  mest  i  jødiske  Kjøbmænds  Hænder.  I 
Orienten  bruges  den  foruden  til  medicinsk  Brug  ogsaa  som 
nisætning  til  kryddrede  Vine  og  Spirituosa. 

Den  friske  Drogue  er  af  Honnings  Konsistente  med 
mastixlignende  Lugt,  der  i  frisk  Tilstand,  skal  kunne  minde 
om  Fennikel.  Den  almindelige  Handelsvare  er  en  tør  spred 
Masse  af  grønligbrun  Farve,  i  tynde  Lag  gjennemsigtig,  gul- 
brun, Lu^en  terpentinagtig,  sandaraklignende. 


440 

I  kemisk  Henseende  bestaar  den  af  en  ætberisk  Olie  og 
Harpix.  Ifølge  Hanburys  Undersegelser  gav  en  Destillation 
af  64  Unzer  I4V2  pCt.  ætberisk  Olie  af  specifik  Vægt  0,869, 
med  Kogepunkt  161°,  polariserende  Lyset  til  bejre. 

Til  en  berværende  Patient  skaffedes  der  med  stort  Be- 
svær for  en  Maaned  siden  150  Gram  Gbios-Terpentin 
med  den  Bemærkning,  at  hele  Beboldningen  i  London  den^ 
gang  knn  var  500  Gram.  En  Årtikel  i  « Pbarmaoeatic^ 
Journal •  Klager  over,  at  Dr.  Glay's  Forsog  bave  bevirket  en 
saadan  Efterspørgsel,  at  mange  Forfalskninger  allerede  fore- 
komme. Den  mig  sendte  Drogue  er  en  fast  flad  Eage,  der 
let  rives  til  Pulver.  Den  er  af  grønbrunlig  Farve,  glinsende 
i  Brudet,  af  en  ejendommelig  fin  Terpentinlugt  tildels  min- 
dende om  Sandarak  og  Mastix.  Dr.  Clay  bar  brugt  følgende 
Formel : 

Bp.  Tereb.  de  Cbios  6  gran. 

Sulfur.  4  gran. 

f.  1.  a.  pil.         Nr.  2. 

Hver  4de  Time  2  Piller, 

hvilken  Dr.  Erapfenbauer  ved  German  Hospital  i  London 
bar  forandret  derhen,  at  da  disse  bleve  temmelig  store,  laves 
3  Piller  af  den  samme  Mængde  Terpentin  og  Svovl  ved  Til- 
sætning af  Lakritsrodpulver.  Da  Patienten  ikke  kunde  synke 
Piller,  forsøgtes  en  Opløsning  af  Terpentinen  i  Ætber,  men 
med  daarligt  Resultat,  hvorfor  følgende  Emulsion  nu  anvendes, 
hvilken  Patienten  ikke  alene  taaler  godt,  men  ogsaa  godt 
kan  Ude. 

Bp.  Terebintb.  de  Cbios  Gram.      5. 

Mucil.  Gi.  arab.        Gram.    25. 

Vitelli  Ovi  Nr.  1. 

Syr.  Sacchari. 

Vini  Xeres  aa.  Gram.    50. 

Aqvæ  dest.  Gram.  100. 

f.  emuls.  d.  s. 

1  Spiseskefuld  5  Gange  daglig. 

Ved  Behandling  med  Ætber  opløstes  Terpentinen  fuld- 
stændig og  kun  en  Del  Urenheder  bundsatte  sig.  Ved  fri- 
villig Fordampning  af  Ætheren  resulterede  der  en  klar  gul 
Harpix,  der  i  Lugt  og  Smag  saavelsom  ved  Forbrænding 
knap  er  til  at  skjælne  fra  Mastix  og  ogsaa  efter  Fluckiger 
er  at  betragte  som  Mastixens  Alfa- Harpix.  Ved  Destillation 
af  5  Gram   med  Vand  overgik  et  stærkt  terpentinlugtende 
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Destillat.  Besidnet  opløstes  fuldstændigt,  paa  Urenhederne 
nær,  i  Alkohol  sp.  V.  O.  815,  hvilket  Mastix  ikke  gjør,  idet 
Beta-Harpixen  —  Masticin,  omtrent  10  pCt,  bliver  tilbage. 
Efter  Guibourt  er  Cbios*Terpentinen  ikke  fuldstændig  op- 
løselig i  Alkohol,  men  efterlader  ligesom  Mastix  en  sejg 
Harpix,  en  Udtalelse,  der  vistnok  beror  paa  en  Fejltagelse, 
eller  derpaa,  at  den  anvendte  Alkohol  ikke  har  været  stærk  nok. 


Ribbeiftkrnd  behaadlet  med  fiipsktiiiage.  I  Transact  of  the  Americ 
med.  Å8S0C.  XXYIII.  8-541  omtaler  Dr.  Sayre  Behandlingen  af 
Ribbensbrnd  med  Extension  og  Udvidning  af  BrystkaAsen 
samt  Anlæggelse  af  en  Qlpsjake.  Han  blev  ved  følgende  Til- 
fælde bragt  paa  den  Tanke  at  anvende  sin  bekjendte  Betiandlingsmaade 
for  Rjgradskramningor  ved  den  her  omhandlede  Læsion.  En  Dame 
paa  over  70  Aar  var  efter  Destraktion  af  hele  venstre  Lnnge  kommet 
til  at  lide  af  en  tilsvarende  Skoltose  med  stærk  Sammenpresning  af 
Ribbenene,  saa  at  Ribbensmellemrnmmene  vare  helt  forsvandne.  Ved 
et  Fald  mod  Kanten  af  et  Marmorbord  brækkede  hnn  2det,  Sdje  og 
4de  Ribben  paa  venstre  Side,  omtrent  paa  Midten  af  Ribbensbuen.  Han 
led  af  voldsomme  Smerter,  stærk  Aandenød  og  stadig  Hoste  og  kande 
kan  finde  nogen  Ro  og  Lindring  i  en  bestemt  Stilling,  nemlig  naar  han 
sad  paa  Kanten  af  en  Sofa  med  begge  Armene  hvilende  paa  Skuldrene 
af  to  ved  Siden  af  hende  siddende  Piger  og  med  Hovedet  støttet  mod 
en  paa  Bordet  liggende  Pade. 

Den  Iagttagelse,  at  Patienten  kande  foretage  dybere  Indaandinger 
og  befandt  sig  bedst,  naar  hun  holdt  Armene  rettede  ndad  og  opad, 
aabenbart  fordi  Brystmnsklerne  i  denne  Stilling  nærmede  Ribbenene  til 
deres  normale  Leje,  bragte  Forf.  paa  den  Tanke  at  sikre  denne  Stil- 
ling ved  en  Gipsbandage.  Medens  hnn  sad  paa  Sofakanten,  løftede  to 
Medhjælpere  hende,  én.  ved  hver  Arm,  lidt  op  fra  Sædet,  og  holdt  hende 
saaledes  et  Kvarterstid,  indtil  den  over  en  Flonelsjakke  anlagte,  og  fra 
Azelhnlen  til  Bækkenet  naaende  Gipsbandage  var  blevet  tilstrækkelig 
fast.  Strax  derefter  kunde  Patienten  sidde  uden  nogen  Understøttelse, 
han  følte  sig  betydelig  lettet,  og  Smerte,  Aandenød  og  Hoste  havde 
tabt  sig.  Omendskjøndt  Patienten  døde  6  Dage  senere  af  Udmattelse, 
viste  dog  den  betydelige  Bedring,  hun  havde  følt,  at  denne  Behand- 
lingsmaade  her  havde  været  hensigtsmæssig,  og  Forf.  tog  ogsaa  deraf 
Anledning  til  at  anvende  den  i  2  andre  Tilfælde  af  Ribbensbrnd,  begge 
hos  kraftige  Arbejdsmænd.  I  disse  Tilfælde  blev  Patienten  sat  paa  en 
Stol  uden  noget  Rygstød,  og  2  kraftige  Mænd  holdt  en  lang  Stok  saa 
højt  over  hans  Hoved,  at  han  netop  kunde  naa  at  g^ibe  den  med  Hæn- 
derne ved  at  strække  Armene  ivejret.  Derefter  løftede  Medhjælperne 
Patienten  noget  ivejret  fra  Sædet  ved  Hjælp  af  Stokken,  og  da  han 
efter  Opfordring  havde  gjort  en  dyb  Indaanding,  rykkede  Brudenderne 
ind  i  det  rigtige  Leje,  og  han  følte  næsten  øjeblikkeligt  en  stor  Lin- 
dring. Efterat  den  anlagte  Gipsbandage  var  blevet  fast,  kunde  Patienterne 
da  klæde  sig  selv  psa,  gaa  omkring  uden  noget  Besvær  samt  bevæge 
Armene  i  alle  Retninger  og  klagede  ikke  mere  hverken  over  Smerte 
eller  Aandenød.  Ogsaa  andre  Læger  have  med  Held  forsøgt  denne 
Behandlingsmaade  ved  Brud  af  Ribbenene. 

(Schmidts  Jahrb.    Bd.  185.    S.  166.) 


Vgwkx  t  hmgeiT.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  28. 
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L«BgeTareii4e  Ueos  helbredet  Ted  MtpridtotBger  af  kfué.     Dr.  Kor- 

maon  fra  Cobarg  meddeler  i  Berl.  klin.  Wochenschr.  Nr.  48.  1879  føl- 
gOAde  Tilfælde:  En  45-aarig  Kvinde  blev  pladseligt  angrebet  af  vold- 
Bomme  Smerter  i  den  højre  Lyskeregion,  ledsagede  af  vedholdende 
Brækning  og  Forstoppelse.  Der  fandtes  ved  Undersøgelsen  forøget 
Resistence  og  mat  Perkussionstone  i  Ileocøkalregionen.  Det  lykkedes 
ved  Hjælp  af  Lavement  at  skaffe  Aabning  tilveje,  og  Smerten  lindredes 
ved  Morfinindsprøjtninger,  men  Brækningen  og  Ømheden  i  højre  Side 
af  Underlivet  holdt  sig  uforandret.  Paa  den  6te  Dag,  efterat  der  var 
givet  en  rigelig  Dosis  af  Kalomel  og  Jalap,  fandtes  der  en  pølseformet 
Svulst  i  Cøkalregionen,  og  Patienten  kollaberede  stærkt.  Hun  havde 
ikke  haft  Aabning  i  4  Dage,  og  ovenover  Svalsten  føltes  en  blød, 
dejgagtjg  Masse,  aabenbart  bestaaende  af  tilbageholdte  Exkrementer. 
Der  blev  na  gjentagne  Gange  givet  rigelige  Indsprøjtninger  af  varmt 
Vand  men  nden  Resultat,  og  paa  den  10de  Dag,  da  Tilstanden  var  i 
høj  Grad  faretruende,  besluttede  Dr.  K.  sig  til  at  forsøge  Isvand.  Han 
indsprøjtede  omtrent  2  Potter  Isvand,  og  medens  han  udøvede  et  let 
Tryk  paa  Svulsten,  følte  han  denne  forsvinde  med  en  gurglende  Lyd. 
Samtidig  følte  Patienten  en  pludselig  Lindring  i  den  voldsomme  Smerte, 
som  hun  havde  lidt  af  fra  Sygdommens  Begyndelse,  og  2  Timer  senere 
havde  hun  en  rigelig,  blød  Aabning.  Den  højre  Side  af  Underlivet 
holdt  sig  noget  øm  i  Løbet  af  nogle  Dage,  men  Patienten  kom  sig 
hurtigt  og  kunde  forlade  Hospitalet  2  Uger  senere.  Der  fandtes  trods 
omhyggelig  Eftersøgen  ikke  Spor  af  nekrotiseret  Tarmvæg  i  Exkre- 
menterne.  Dn  K.  mener,  at  Affektionen  begjiidte  som  en  let  Intussuscep« 
tion  af  Ileum  i  Coecum,  der  lod  Tarmens  Lysning  tildels  være  passabel, 
medens  det  stærke  Afføringsmiddel  ved  at  presse  et  større  Parti  af 
Tyndtarmen  nednd  fremkaldte  fuldstændig  Aflukning  af  Tarmen.  Til- 
fældet frembyder  Interesse  ikke  blot  paa  Grund  af  Intu^susceptionens 
forholdsvis  lange  Varighed  men  ogsaa  paa  Grund  af  den  Lethed,  hvormed 
den  lod  sig  reponere  efter  Indsprøjtningen  af  Isvand. 

(New-Tork.  med.  record.    March  20.    1880.) 


Attni  af  Blsren  belitndlet  med  sokkolaoe  Ergellnlndsprejtntnger.  I  3  Til- 
fælde af  Blæreatoni  hos  ældre  Mænd  har  Langenbeck  set  god  Nytte 
af  subkutane  Ergotininjektioner.  Umiddelbart  efter  Indsprøjtningen  viste 
Blærens  Kantraktionskraft  sig  forøget,  og  Patienten  kunde  lade  Vandet 
friere.  Efter  nogle  Dages  Forløb  kunde  han  udtømme  Blæren  næsten 
fuldstændigt.  En  62aarig  Bland  udtømte  8  å  4  Gange  daglig  omtrent 
30  Gram  ITrin,  medens  Blæren  indeholdt  over  en  halv  Pot;  han  fik  en 
subkutan  Indsprøjtning  paa  12  Centigram  Bonjeans  Ergotin,  og  allerede 
samme  Dag  var  Urinladningen  fuldstændigt  i  Orden.  Prostata  formind- 
skedes snart  i  Størrelse,  og  efter  4  Injektioner  var  Helbredelsen  fald- 
stændig.  (NcTir  Orleans  m.  ands.  j.    Febr.    1880.) 


Våkanee.  Distriktslæge-Embedet  i  Hvetbo  Lægedistrikt  er  ved  den 
hidtilværende  Distriktslæges  Ansættelse  i  et  andet  Embede,  blevet  ledigt. 

De,  som  maatte  ønske  Ansættelse  i  det  ledige  Distriktslæge-Embede, 
anmodes  om,  inden  den  28de  Juni,  at  indlevere  deres  paa  behørigt 
stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede.  An- 
søgninger til  SundhedskoUegiets  Dekanus,  Etatsraad,  Dr.  med.  Schleis- 
ner,  der  har  Embedslokale  i  Hestomøllestræde  Nr.  4. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfiild  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schkbicii  „UgentL  Qyersigt''. 


18M. 


Ugen  fra  den  26  IiJ  til  den  1  iml 


M.n. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (180)  ere  i  Ugen  til 
d.  1  Juni  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

755  nye  Tilfælde. 
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fra  Skibe  paa  Rheden  em  af  de  ovenfijr  uugivrie  Sygdumme  aumeld  t : 
Gastriak  Feber  2,  tjToid  Fcbor  2,  Bryslkatarrh  I,  HalBbeliendolBe  1, 
akut  LeddorhevmatiBme  '2  o^   Uoaorrlio  1  Tilfælde. 

Under  „aodro  Farsoter"  ero  opførte  folgoudo  i  den  Torlebne  Ugo 
anmeldte  Tilfelde:  Conjunctivitis  4,  Zona  2  og  Scorbut  3  TilColdo. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  1  Juni,  fordelte  efler 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dadsfaldene  eru?r  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsler,  Dedfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  1  Jnni. 
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Efter  de  fra  Distriktslægerne  Redaktionen  velvilligt  tilsendte  Lister 
er  der  i  MiJ  Maaned  1880  anmeldt: 
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Bekjendtgjørelser 


Den  medicinske  Læsestue 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag 
KL  12—10  Eftermiddag. 

Faa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest 
læste  saavel  uden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter, 
Brochurer  og  ny  udkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for 
den  medicinske  Litteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kr.  Kvartalet. 
Medicinske  Kandidater  i  de  2  ferste  Aar  efter  Embedsexamen, 
saavel  som  medicinske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen 
eller  hos  en  af  undertegnede  Bestyrere. 

PaiMM.      IraebaaM.      t.  Trier.      StaifeliU.      SUrch. 


Fra  1ste  Juni  Behandling  med  Elektricitet  samt  ipaev- 
latisli  Behandling  med  Wtldeibirgs  Apf^arat 

Nærmere  ved  V.  Stybe  og  H.  Aumont. 


C.  A.Bh   &   Sons   Dental-Depot,    Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhorende. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
herende  til  Fabrikspriser. 

jE.  Kittendorff, 
østergade  Nr.  9. 


Hos  C.  A.  Beitiels  er  udkommet : 

Om  fremmede  Legemer  i  Øjet 

Disputats  for  den  medicinske  Doctorgrad. 

Af 
foirad  Krebs. 

Pris:  5  Kr. 


1 


c.  A.  Reitsels  Forlif.    Bianco  Lnnos  Kgl,  Hof-Bogtrykkeri. 


VrtniMra.  i.  It.  iasl  ISM. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  1.  Nr.  29, 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 

■Ti  ■     ■      ■  t 

Ukfldt  Strockmann:  Davos  am  Platz.  Benyttelse  tS  Lmgen 
Anbefalinger  i  offentlige  Ayertissementer.  6.  Brnnner:  De  sahjektiTe 
LjdfienomeDer  i  Øret  ScarUtina-Epideinien  i  Skodsborg.  PietrEycke: 
Salicylfort  Natron  som  Middel  mod  Urtioarta.  Weigert:  Perforation 
af  den  paralyserede  Bi»re  ved  Kathetrisationen.  B.  Bartholow:  Eodein 
mod  Hoste  hos  Ftbisikere.  Langenbach:  Stramning  af  større  Nerye- 
stammer  Ted  Tabes  dorsalis.    Kyaksalveri.    Dødsfald.    Bekjendtgjørelser. 

'-■  ■ .I.ll  11  .-II  ..»»Hl  III  , 

VavM  uå  Plati« 

Af  prakt  Læge  Stmckmann. 


Pa¥08  am  Fiats  bar  som  Vinter^Ophoklseted  for  Brystsvage 
langtfra  tildraget  sig  samme  Opmærksombed  bos  tægerne 
ber  i  Landet  som  bos  Udlandets,  bos  bvilke  det  hvert  Efteraar 
saa  at  sige  staar  paa  Dagsordenen;  der  er  vel  endog  en  vis 
Mistillid  tilstede  imod  Davos,  rimeligvis  en  Felge  af  den  i 
gin  Tid  vel  ensidigt  forte  Strid  imellem  2  afdede  Læger: 
Strid  om  de  respektive  Fortrin  af  Menten  eller  Davos. 

Vist  er  det,  at  Besøget  af  ViDterknrgjæster  i  Davos  er  i 
stadig  Stigen:  i  Vinteren  1877—78:  400  Patiepter,  i  1878--79: 
600  Patienter,  1879—80:  800  Patienter  og  det  synes  virkelig, 
som  om  Davos  med  Korsika  skulle  tage  Arv  efter  Rivieraen, 
der  mere  og  mere  gaar  ud  af  Mode:  det  ferste  Sted  som 
ViBterophold  for  Ftmsikere  i  Begyndelsesstadiet,  det  sidste, 
Korsika,  som  et  Paradis  for  Patienterne  i  et  mere  fremrykket 
fimoUitionsstadiam.  Da  jeg  nu  i  Slatningen  af  Vinteren 
1877 — 78  havde  Anledning  til  at  besege  Davos  og  flere 
Steder  i  Engadin,  torde  det  muligt  være  at  Interesse  for  flere 
Samtidige  at  blive  bekjendt  med  nogle  faa  Iagttagelser,  jeg 
under  nogle  Dages  Ophold  dér  havde  Lejlighed  til  at  anstille. 
Bijeen  dertil  er  ikke  altid  uden  Besvær.  I  Marts  1878  havde 
vi  ber  hjemme  allerede  mildt  Foraarsvejr,  men  i  Sohweits 
traf  jeg  stræng  Vinter,  Alperne  sneklædte  lige  til  Foden.  Fra 
Chur,  det  sædvanlige  Udgangspunkt  for  Turen  til  Davos,  vovede 

4dc  Bakke,  lit«  Bd. 
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Ingen,  paa  Grund  af  nmaadelige  Snefald  imellem  Bjærgene, 
at  afgive  Befordring;  jeg  maatte  altsaa  tilbage  nordpaa  til 
Landqvarts  Station,  hvorfra  Rejsen  fortsattes  i  Enspænder- 
Slæde  i  henved  7  Timer«  i  hvilke  vi  Fod  for  Fod  arbejdede 
os  opad  gjennem  Snemasserne,  der  lyldte  Dalene  og  dækkede 
de  snævre  Bjærgveje.  I  samme  Grad  som  Bejsen  var  be- 
sværlig, uafbrudt  under  en  tordnende,  hylende  Snestorm,  som 
den  kun  hares  og  ses  imellem  Bjærgklefter,  var  den  ogsaa 
spændende,  lønnende  og  interessant  ved  Synet  af  de  store 
Naturscener,  der  under  enkelte  jøjeblikkes  Vindstille  oprullede 
sig  for  vort  Blik.  Henved  Kl.  8  Aften  naaede  vi  Ctevos,  en 
Dal,  hvis  Bund  ligger  6000  Fod  over  Havfladen,  en  især  ved 
Vintertid  ret  anselig  Højde.  Her  traf  jeg  strax  i  en  Tem- 
peratur af  —  8^  C.  flere  unge  Mænd  i  tynd  Paaklædning, 
beskjæftigede  med  at  kaste  Sne  fra  Hotellets  Trappe  og 
Veranda  og  imellem  disse  en  af  mine  Patienter,  en  ung 
Mand  af  den  højere  Klasse,  der  som  begyndende  Fthisiker 
med  Fortætninger  i  begge  Lunger,  Hæmoptyser  o.  s.  v.  af  mig 
Aaret  ifoi:vejen  var  sendt  til  Lipp- Springe  for  at  gjennemgaa 
en  forberedende  Kur  og  derefter  i  Oktober  1877  til  Davos 
som  Vinteropholdssted.  Dette  Optrin  frembragte  unægtelig 
paa  mig  et  vist  oplivende  Indtryk. 

Hvad  der  strax  paa  dette  Sted  paatrænger  sig  Besøgeren, 
er  Følelsen  af  Luftens  ikke  alene  Renhed,  men  ogsaa  dens 
Lethed  og  overordentlige  Tørhed,  der  tydelig  mærkes  paa 
Ojets,  Næsens  og  Mundens  Slimhinder.  Luften  er  saa  tør, 
at  Herrerne  opbevare  Tobak  og  Cigarer  i  Kjælderrum,  for  at 
det  ikke  skal  smuldre  aldeles  bort.  Denne  Luftens  Tørhed 
synes  mig  den  sandsynlige  Aarsag  til  Expektorationens  hurtige 
Aftagen  hos  de  Syge,  af  hvilke  der  nu  ved  Slutningen  af 
Sæsonen  med  c.  4(X)  Patienter  af  alle  Nationaliteter  endnu 
vare  tilbage  130,  der  kun  ventede  paa  Sneens  Smeltning  og 
mildt  Rejsevejr  for  at  spredes  til  Nord^Italiens  Søer,  Baden- 
Baden  eUer  andre  Overgangsstationer  til  de  hjemlige  Klimater. 
Imellem  de  34  Patienter,  iblandt  hvilke  jeg  bevægede  mig 
og  med  hvilke  jeg  adskillige  Gange  sad  tilbords,  hørte  jeg 
bogstavelig  talt  ikke  et  eneste  Hosteanfald,  og  Patienterne 
meddelte  mig  ogsaa,  at  det  kun  var  om  Morgenen  at  Hosten 
indfandt  sig,  ledsagetaflet,  ikke  rigelig  Expektoration.  Aande- 
drættet  bliver  lettere,  friere,  dybere.  I  denne  rene  og  tørre 
Bjærgluft  faar  man  en  glimrende  Appetit,  der  paa  den  ønske- 
ligste Maade  tilfredsstilles,  man  lever  meget  godt  i  Schweits 
og  fortrinsvis  her,  hvor  Maaltiderne  i  den  lange  Vinter  om-^ 
fattes  af  Patienterne  med  stor  Interesse;  paa  Schweitservis 
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serveres  ogsaa  om  Aftenen  4 — 5  Retter  varm  Mad,  og  Vinene 
ere  fortrinlige.  Uagtet  den  stærke  Appetit  tiltager  sædvan- 
ligvis ikke  Legemeto  Vægt,  formentlig  paa  Grand  af  et  liv- 
ligt Stofskifte;  Legemet  bliver  fastere,  maskulast  og  kraftigere. 
Fanktionen  af  Dnderlivsorganerne  kommer  i  bedste  Orden, 
Nattesveden  ophorer,  men  Sevnen  er  ofte  i  Begyndelsen  op- 
fyldt af  Drømroe.  Der  viser  sig  —  relata  refero  —  en 
tydelig  Nedstemning  af  Kjensdriften,  en  ingenlunde  ufordel- 
agtig Omstændighed  for  de  erethiske,  ofte  libidinese  Fthisikere. 
Solen  har  en  mærkelig  Kraft,  og  de  Syge  havde  næsten  Alle 
et  solbrændt,  vejrslaaet  Udseende;  de  meddelte  mig,  at  de 
hele  Vinteren,  uagtet  en  Temperatur,  der  undertiden  sank 
til  -r-  22°  C,  havde  næsten  hver  Dag  kunnet  bevæge  sig 
i  fri  Luft,  kun  enkelte  stormfulde  Dage  toge  de  Tilflagt  i  de 
lakkede,  lange  Oallerier  og  Verandaer.  Paaklædningen  i  fri 
Laft  var  forholdsvis  let,  og  i  Reglen  benyttedes  Straahat.  1 
Sæsonen  var  kun  1  Patient  dad,  en  Herre  fra  Halifax,  sendt 
til  Davos  med  et  Empyem  (!)  af  en  fremragende  Læge  i 
Dresden.  De  Syge,  med  hvilke  jeg  talte  og  som  jeg  under- 
søgte, erklærede,  at  de  havde  »gjort  Fremgang*  og  vare 
•godt  fornøjede  med  Vinteropholdet*.  Hos  min  ovennævnte 
Patient  var  der  tilbage  kun  en  svag  Dæmpning  over  højre 
Lungespids,  han  nød  fuldstændig  godt  subjektivt  Befindende  og 
bar  na  i  3  Aar  ikke  haft  et  eneste  Brystsymptom.  Kuren 
kan  indbefattes  i  3  Ord:  Luft,  Bade,  Ernæring. 

Ganske  vist  er  det  ikke  morsomt  at  tilbringe  en  Vinter 
i  Davos,  men  hvilket  Badested  er  ikke  kjedeligt?  Idetmindste 
bar  jeg  maattet  høre  den  samme  Klage  fra  Ems,  Karisbad, 
Slarienbad,  Franzensbad,  Vichy,  Biarrits,  hvorhen  jeg  saa  i 
Aarenes  Løb  har  sendt  Patienter,  ja  endog  fra  selve  Rivieraen ; 
kun  i  Baden-Baden  synes  man  at  more  sig. 

Adspredelserne  i  Davos  bestaa  i  Dannelsen  af  mindre 
selskabelige  Kredse,  der  holde  sammen,  daglige  Fodture, 
Eaneforter  til  nærliggende  Byer  og  rundt  i  Skovene,  Billard, 
Læsning,  Dilettantforestillinger,  Koncerter  o.  s.  v.  JMaaltideme 
ikke  at  forglemme.  —  Adskillige  elendige  Skikkelser  saa  jeg 
vel,  hvilke  man  aldrig  burde  have  sendt  til  Davos,  men 
Staklerne  havde  søgt  til  dette  Sted  som  ultimum  refugium. 
Den  Omstændighed,  at  de  lokale  Læger  opstille  bestemte 
Kontra-Indikationer  for  Stedet,  forekommer  mig  ret  tiltalende 
i  Jlodsætning  til  Lægerne  paa  de  sydlige  Vinterkursteder, 
hvor  Brystpatienter  af  alle  Slags  mere  end  villigt  modtages. 
Det  frariadet  nemlig  bestemt  at  sende  til  Davos  1)  Syge  i 
et  fremrykket  Stadium  af  Fthisis;  2)  Syge  med  laryngeale 
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Affektioner,  der  paavirkes  meget  uheldigt  af  den  tarre 
Bjærgluit;  disse  Syge  bør  sendes  til  et  varmt,  fagtigt  Klima, 
rimeligvis  allerbedst  til  vore  vestindiske  Oer,  hvortil  Nord« 
amerikanerne  indtil  for  30  Aar  siden  sendte  deres  Laryngo- 
Fthisikere,  nu  har  Moden  lagt  Vejen  for  disse  Syge  til  Kuba; 
3)  gamle  Folk  skulle  blive  fra  Davos;  4)  ogsaa  Emfysematikere. 
Men  uheldigvis  indtræffer  af  og  til  en  enkelt  Helbredelse 
indenfor  en  af  disse  4  Kategorier,  herved  lokkes  flere  Syge 
af  samme  Art  til  Skade  for  dem  selv  og  Davos  til  Miskredit, 
hvilket  beklages  meget  af  de  lokale  Læger,  der  som  Schweitser- 
lægerne  i  Almindelighed  gjere  Indtryk  af  at  vsere  exakte 
Undersøgere  og  meget  samvittighedsfulde.  Indikationerne 
blive  altsaa  1)  Fthisikere  i  Begyndelsesstadiet  inkl.  Hæmoptyse, 
2)  Patienter  lidt  hen  i  Emollitionsstadiet;  3)  kronisk  Bronkitis. 

Naar  man  tilraader  Patienter,  der  sendes  til  Davos,  at 
give  de  lokale  Læger  frie  Hænder  med  Hensyn  til  Opholdets 
Varighed,  risikerer  man  ikke  Stort  ved  at  sende  dertil  pas- 
sende Tilfælde;  Lægerne  ville  raade  de  Patienter,  der  ikke 
kunne  taale  Kulden  til  at  søge  andetsteds  hen.  Under 
alle  Omstændigheder  turde  det  være  hensigtsmæssigt  af  og 
til  at  overveje,  om  vore  •  begyndende  Fthisikere«,  hvis  Skjæbne 
det  er  at  skulle  leve  i  vort  nordiske  Klima,  hvis  Behagelig- 
heder ere  færre  end  dets  Afvexlinger,  om  disse  Syge  ikke 
skulde  have  bedre  af  at  ii»rdes  og  styrkes  ved  et  Vinter- 
ophold i  Davos  end  ved  at  gjeres  bløde  og  mere  modtagelige 
for  atmosfæriske  Indvirkninger  ved  et  længere  Ophold  i  en 
af  Sydens  Bagerovne. 

Der  findes  vel  i  Ovre*Engadin  flere  Anstalter  elier 
Lokaliteter,  der  udgive  sig  for  Vinterkursteder  f.  Ex.  Samaden« 
Zuss,  Silvaplana,  Ponteresiqa  og  flere,  jeg  har  ikke  fundet 
et  eneste  af  disse  Steder  indrettet  til  at  modtage  Syge  om 
Vinteren,  og  faktisk  benyttes  de  som  Eftersommer-Opholds^- 
steder  for  de  Syge,  der  ved  første  Snefald  sendes  til  lavere 
Egne.  Til  Davos,  der  ogsaa  benyttes  som  Luftkursted  i 
Eftersommeren  med  4—6  Ugers  Ophold,  knytter  sig  Hoved- 
interessen som  Vinterasyl  for  Brystsvage. 

Anm.  BenæYDelsernB  'Kurhas*,  •Hotel*,  •Pension*  ere  i  Virkeligheden 
Synonymer  og  for  at  sige  Bandheden :  enhver  Landsbykro  bærer 
et  Skilt,  hyorpaa  pranger  •Cuarhans-.  I  Valget  af  BoNg  bør 
den  Syge  yel  raadføre  sig  med  en  lokal  L»ge.  Jeg  boede  i 
Pension  Buol  (adtales  Bul)  et  Hotel  af  1ste  Klasse,  men  med 
Hensyn  til  Ventilation  og  Opvarmning  overmaade  slet,  saa  at  de 
mandlige  Patienter  havde  delt  sig  i  Vagthold,  der  i  regelmæssige 
Rander  saavidt  mnligt  søgte  at  afhjælpe  Manglerne  i  disse  Hen- 
seender.  Den  daglige  Udgift  er  foruden  Vask,  V^n  Oi  8.  y.  6—7  Fr. 

St 
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Beijttelsei  åf  Laders  Aibeftdiiger  i  offeitlif e 

Ayertisseneiter. 

(Indsendt) 


Som  det  vil  være  almindelig  bekjendt,  findes  i  Hovedstadens 
Aviser  til  Fordel  for  en  Bække  populære  Lægemidler  ikke 
faa  Bekjendtgjarelser  væsentlig  bestaaende  af  rosende  Ud- 
talelser i  Anledning  af  formentlige  Helbredelser. 

At  der  herved  drives  en  ikke  ringe  Hombng,  ter  sikkert 
betragtes  som  givet;  Publikum  narres,  og  Forhandleren  tjener 
Penge,  men  hertil  vil  der  i  de  fleste  Tilfælde  Intet  være  at 
sige.  Udtalelserne  skrive  sig  som  Regel  ihi  ikke  særlig  Sag- 
kyndige, og  vil  Hr.  N.  N.  fordi  en  anden  fir.  N.  N.  tror  at 
have  fundet  Lindring  ved  Anvendelsen  af  et,  som  oftest 
uskadeligt  Middel  ogsaa  prave  det,  bliver  det  hans  Sag. 
Noget  anderledes  forholder  det  sig  derimod  med  en  Bække 
Avertissementer,  som  næsten  kun  findes  i  Provinsavieerne,  og 
som  gaa  ud  paa,  at  Forhandleren  af  en  større  eller  mindre 
Idængde  Apparater  og  Bandager  vil  være  at  træffe  nogle  faa 
Dage  i  det  eller  det  Hotel  i  den  eller  den  By. 

Da  det  her  gjælder  om  at  koncentrere  Opmærksomheden 
til  en  bestemt  Tid,  kan  Vedkommende  ikke  nejes  med  en 
Bække  smaa,  og  derved  tækkeligere  Avertissementer;  Alt  maa 
naaes,  saa  at  sige,  ved  Overrumpling,  og  et  stort,  mark- 
skrigerisk Avertissement  viser  sig  i  vedkommende  Bys  Aviser. 
Apparaterne  hjælpe  « ufejlbarligt t,  de  ere  gjort  'efter  Modeller 
fra  Verdensudstillingen  i  Paris  •,  de  hverken  trykke  eller 
genere,  ja  i  enkelte  Tilfelde  fremhæves,  at  ingensomhelst 
Undersøgelse  af  Patienten  er  nødvendig.  Vedkommende  skal 
blot,  skriftlig  eller  ved  Bud,  opgive,  hvorlænge  hun  eller  han 
har  været  besværet  af  sin  Svaghed,  Alt  synes  særlig  ind- 
bydende for  Patienten,  der  ikke  destomindre  i  mange  Til- 
fælde udsætter  sig  for  Fare,  thi  en  uden  sagkyndigt  Tilsyn 
anlagt  Bandage,  vil  ofte  kunne  gjøre  endog  stor  Skade. 
Herved  skal  jeg  dog  ikke  opholde  mig.  Publikums  Lettroenhed 
og  navnlig  lidende  Menneskers  Tilbøjelighed  til  at  forsøge 
ethvert  Lægemiddel,  uden  Hensyn  til  hvorfra  det  tilbydes, 
vil  altid,  enten  paa  den  ene  eller  den  anden  Maade  blive 
exploiteret. 

Hvad  jeg  derimod  med  en  vis  Forundring  har  set,  og 
hvad  jeg  her  nærmest  har  grebet  Pennen  for,  er,  at  disse 
Markskriger-Bekjendtgjørelser  ofte  prange  med  ansete  Lægers 
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Navne,  ikke  at  tale  om  deres  Titler  og  Ordener.  At  eu 
•  Ortbopæd  og  Bandagist*  slutter  en  Bekjendtgjerelse  saaledes: 
«Mine  Bandager,  der  ere  enestaaende  i  sit  Slags  og  kun  at 
faa  hos  mig,  anbefales  og  ordineres  af  Læger  i  bele 
Skandinavien.  Af  disse  nævnes:  Dr.  med.  Garrigues, 
Dr.  med.  &  cbir.  Colding,  Dr.  med.,  Bidder  Forsenius, 
Dr.,  Ridder  Lo  reb  o.  s.  v.  (der  nævnes  ialt  42),  dette  maa 
man  se  paa  med  tavs  Forundring,  tbi  bar  vedkommende 
Læge  blot  i  et  enkelt  Tilfælde  benyttet  en  enkelt  af  ved- 
kommende Bandagists  Apparater,  er  det  Sagte  bogstaveligt 
sandt,  og  ban  maa  finde  sig  i  den  Ubebageligbed,  maaske 
meget  imod  sin  Villie,  i  Aarrækker  stadig  at  figurere  paa 
nævnte  Maade  i  en  bel  Del  jyske  Aviser,  og  det  selv  om 
ban  bar  været  utilfreds  med  vedkommende  Apparat. 

Men  bvad  skal  man  sige  om  et  Avertissement,  der  be- 
gynder saaledes:  «Nyeste  Opfindelse.  For  Syge  og  Svage, 
som  lide  af  Gigt,  Bhevmatisme,  Nervesvækkelse,  Lambed, 
forskjellige  Øjensygdomme,  Susen  for  ørerne.  Kolik,  Astbma, 
rbevmatisk  Brystsyge,  Hoved-  og  Tandsmerter  o.s.  v.  anbe- 
fales Brugen  af  Kejersens  &  Eo.*8  patenterede  elektriske 
Apparater.  Man  benvender  sig  i  Nykjebing  paa  Bendix 
Hotel  fra  Mandag  Morgen  den  4de  November  til  Tirsdag 
Aften,  altsaa  kun  i  to  Dage.  Apparaterne  anbefales  af  fol- 
gende  Læger: 

D'Hrr.  Dr.  med.,  Etatsraad  Larsen,  forhen  Overmedikua 
ved  Almindeligt  Hospital,  B.  af  D. ;  Dr.  med.,  Konferentsraad 
Lund,  Livlæge  bos  Hs.  Maj.  Kong  Christian  den  Niende, 
B.  af  D.  ogDbm.,  Bidder  afStanilans-,  Nordstjærne-,  Sværd- 
og  St.  Olafs- Ordenen;  Dr.  med.,  Professor  Melchior,  Læge 
ved  Blindeinstitutet,  B.  af  D.  samt  Vasaordenen  og  Dbm.; 
Dr.  med.,  Etatsraad  Schou,  Hofmedikus  hos  Hs.  Maj.  Kongens 
Hof,  Livmedikus  hos  Hds.  Maj.  Enkedronningen,  B.  af  D., 
samt  Stanilaus-  og  Frelserens- Orden;  Dr.  med.  With,  Pro- 
fessor i  Klinik  ved  Ejebenbavns  Universitet,  Overmedikus 
ved  Kgl.  Frederiks  Hospital;  Dr.  med.,  Krigsraad  Win  slev. 
Stadslæge  i  Nakskov;  Dr.  med.  Hansen,  Fysikus  i  Haderslev, 
Bidder  af  Kroneordenen ;  Dr.  med.  Beimers,  Fysikus  i  Gram ; 
Dr.  med.  Bud  de,  Politilæge  i  Kristiania,  Livmedikus  hos 
Hs.  Maj.  Kong  Carl  den  Femtende,  B.  af  St.  Olafsordenen ; 
Dr.  med.  Jebe,  Amtsbospitalslasge  i  Frederiksstad;  Dr.  med. 
Langell,  Overlæge  ved  «Allmenna  och  Salgrenska  Sjukhuset 
i  Gateborg  i. 

Avertisementet,  der  begynder  saaledes,  ender  paa  felgende 
Maade:     «yore   nye   konstruerede   elektriske   Åppa- 
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rater  ere  ikke  Gigtkjæder.  Af  vore  Apparater  Tedlige- 
holde  be  bedste  deres  elektriske  Kraft  i  en  bel  Menneske- 
alder, imedens  de  billige  kunne  anvendes  i  8  å  10  Aar». 

Man  faar  ikke  at  vide,  hvad  det  er  for  Apparater  d'Hrr. 
Læger  have  anbefiilet,  det  holdes  i  en  klog  Almindelighed, 
men  jnst  derfor  vækker  Avertissementet  Mistanke,  saameget 
mere  som  der  tales  om  «nye  konstraerede  Apparater »  medens 
ikke  faa  af  de  anbefalende  Læger  ere  dade  for  allerede  flere 
Aar  tilbage:  t. Ex.  Professor  Melchior,  død  1872,  Etatsraad 
Schou,  Aså  1874,  saaledes  staar  ogsaa  opfert  Livlæge  hos 
den  i  1872  afdade  Kong  Carl  den  Femtende.  Skulde  der 
ikke  her  drives  et  utilladeligt  Misbrug  med  gamle  for  et  i 
sin  Tid  (for  en  16  k  18  Aar  siden)  opkommet  Apparat  givne 
Attester,  der  sikkert  med  Urette  anvendes  til  i  Alminde- 
ligbed at  rose  d'Hrn  Beiersens  &  Ko/s  elektriske  Appa- 
rater, en  Trafik,  der  næppe  kan  være  den  danske  Lægestand 
behagelig.  X. 


Ovenstaaende ,  der  er  tilsendt  os  af  en  Ikke-Læge,  have 
vi  ikke  villet  nægte  Optagelse,  fordi  det  afgiver  et  slaaende 
og  lærerigt  Exempel  paa,  dels  hvilket  Misbrug  der  trindt  om 
drives  med  Lægers  Attester,  dels  hvilken  Uforsigtighed  Lægerne 
undertiden  udvise  ved  Udstedelsen  af  slige  Attester.  Vi  have 
liggende  for  os  en  Bunke  Provinsaviser,  hvis  Avertissements- 
spalter  ere  fyldte  med  den  Slags  Annoncer,  men  vi  ville 
holde  os  til  den  ovenomtalte  fra  d'Hrr.  Seiersen  &  Ko. 
Vi  vide  naturligvis  ikke,  hvad  Anbefalingerne  fra  de  nævnte 
ansete  Langer  gaa  ud  paa,  men  vi  antage  sikkert,  at  de  kun 
indeholde  en  Attest  for,  at  Apparaterne  ere  istand  til  at  ud- 
vikle Elektricitet.  Saaledes  som  Anbefalingerne  omtales  i 
Annoncerne,  ville  imidlertid  de  fleste  ukyndige  Lægfolk  — 
og  det  er  jo  væsentligt  paa  dem ,  Annoncen  er  beregnet  — 
fiui  Indtrykket  af,  at  de  citerede  ansete  og  stærkt  dekorerede 
og  betitlede  Læger  samstemme  med  d'Hrr.  Seiersen  &  Ko. 
i,  at  Aparaterne  afgive  et  fortrinligt  Kurmiddel  mod  Gigt, 
Lamhed,  forskjellige  ^Øjensygdomme,  Kolik,  Asthmao.s.  v.  o.8.v. 
ja  endog  mod  «rhevmatisk  Brystsyge«,  ligesom  deres  Anbe- 
falinger nedenfor  sekunderes  af  Gaardmand  Basmus  Sarensen, 
hvis  Kone  i  2  Aar  uden  Besultat  er  blevet  behandlet  for 
•Gigtfeber«  af  2  La^er,  medens  Ur.  R.'s  Apparat  har  «hel- 
bredet*  hende  i  11  Dage,  og  Smed  Saren  Jacobsen,  hvis 
Kone  forgjæves  har  sagt  flere  Læger  for  et  •  frygteligt  Onde* 
(Lamhed  i  venstre  Side),  som  naturligvis  hurtigt  hævedes  ved 
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Brugen  af  Apparatet  o.  s.  v.  o.s.y.  At  de  Kolleger,  hvis 
Navne  figurere  i  denne  Sammenhæng,  mest  af  Alle  beklage 
den  Maade,  hvorpaa  deres  Anbefalinger  ere  komne  til  at 
virke  i  en  saadan  Trafiks  Tjeneste  betragte  vi  som  en  Selv- 
følge, men  derved  burde  man  ikke  blive  staaende,  der  vilde 
utvivlsomt  kunne  findes  aktive  Midler  til  at  paralysere  Virk- 
ningerne af  den  Uforsigtighed,  der  sikkert  er  udvist. 

Medens  det  selvfølgelig  altid  og  ubetinget  ber  misbilliges, 
at  Læger  udstede  Anbefalinger  for  offentlig  udbudte  Læge- 
midler, der  tilraades  mod  visse  bestemte  Sygdomsformer,  er 
der  dog  andre  Omraader,  hvor  Udtalelser  fii  ansete  og  paa 
det  paagjældende  Omraade  særligt  sagkyndige  Læger  ikke 
blot  kunne  være  nyttige  men  endogsaa  nødvendige  for  at 
vejlede  Publikum  paa  rette  Maade  ved  Valget  mellem  for- 
skjellige  Tilbud.  Dette  gjælder  navnlig  om  visse  Produkter, 
henberende  til  Næringsmidlernes  Gruppe,  samt  enkelte  Former 
af  Bandager  og  Apparater.  Ved  Udstedelsen  af  en  slig  An- 
befaling bar  det  imidlertid  altid  gjælde  som  fast  Begel,  at 
den  kun  maa  referere  sig  til  Objektets  fysiske,  kemiske 
eller  mekaniske  Egenskaber  men  derimod  lade  de 
therapevtisk-kurative  Virkninger  uomtalte,  medens 
Udstederen  tillige  sikrer  sig  saavidt  muligt  mod  et  Misbrug 
af  den,  og  paatager  sig  eventuelt  at  paatale  og  saavidt  muligt 
forhindre  et  saadant.  Bed. 


De  sibjektive  Ljåhtm%mtmw  i  Øret 

Efter  G.  Brnnner. 
(Zeit8ehr.f.0hrenheilk.  Bd.VIII.  H.3.-*Med.chir.RaDd8ch.  H.l.  1880.) 


I.  Som  bekjendt  spore  de  fleste  Mennesker  en  mer 
eller  mindre  stærk  Klingen  i  øret,  naar  der  affyres  et  Gevær 
umiddelbart  ved  Siden  af  dem.  Oprindelsen  til  dette  Lyd- 
fænomen er  ikke  let  at  forklare.  Forf.  fremhæver  felgende 
Exempel:  En  Professor  i  Kemi  i  Pesth,  hvis  Herelse  var 
fuldstændigt  normal,  mærkede,  hver  Gang  han  paa  sine  Fore- 
læsninger lod  Knaldluft  explodere,  en  haj  klar  Tone  i  øret 
ligesom  en  hej  Violintone,  der  generede  ham  en  kortere  eller 
længere  Tid.  Den  samme  Iagttagelse  gjorde  han,  da  han 
ved  en  Brobygning  gik  ned  i  Kamret  med  fortættet  Luft. 
Idet  Klappen  blev  lukket,  felte  han  Smerte  i  ørerne  og 
herte  ligeledes  en  hej  Tone,  der  holdt  sig  nogen  Tid. 
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At  mtn  T«d  ÅfskydniDgen  af  en  Kanon  stadig  mærker 
en  hej  Klingen  i  ørerne,  der  er  ledsaget  af  en  vis  Felelse 
af  Bedøvelse  af  øret,  det  véd  enhver  Artillerist.  I  ringere 
Orad  fremtræder  dette  ogsaa  ved  Affyringen  af  et  Gevær  og 
—  om  end  mindre  konstant  —  ved  det  Politzef  ske  Forsag, 
og  man  kan  derfor  opstille  som  almindelig  Regel,  at  naar 
en  stærk  Lydbalge  pladseligt  slaar  an  mod  vort 
øre,  saa  opstaar  der  Klingen  for  øret,  som  varer 
ved  i  kortere  eller  længere  Tid  og  fordetmeste  er 
ledsaget  af  Falelsen  af  en  vis  Bedavelse  (Davhed) 
af  øret.  Mest  instrnktiv  er  Iagttagelsen  i  det  komprime- 
rede Luftrum,  hvor  Talen  kun  er  om  en  enkelt  Lnftbalge, 
som  ryster  det  fine  Hareorgan  med  usædvanlig  Heftighed,  og 
dette  bragte  Forf.  paa  den  Tanke,  at  den  derved  betingede 
øreklingen  maaske  bar  opiattes  paa  samme  Maade  som  den 
ved  Tryk  paa  Øjrt  fremkaldte  Lysfomemmelse,  at  den  altsaa 
har  en  mekanisk  Oprindelse  og  ikke  skyldes  en  gjennem  de 
spedfike  Endeorganer  i  Labyrinten  til  Harenervens  Traade  over- 
fart Irritation.  I  ethvert  Fald  er  det  at  antage,  at  en  enkelt 
pludselig  Trykforandring  snarere  vil  være  istand  til  at  frem- 
kalde en  Irritation  af  disse  gjennem  Tryk  og  Spænding 
end  til  at  sætte  de  enkelte  Endeorganer  i  Labyrinten  i 
den  sædvanlige  Virksomhed  —  ganske  paa  samme  Maade 
som  et  Tryk  paa  øjet  vel  kan  sætte  Synsnervens  Traade 
men  derimod  ikke  Stavene  og  Tappene  i  Nethinden  i  Virk- 
somhed. Faafaldende  bliver  det  imidlertid,  at  den  derved 
fremkaldte  Lyd  altid  har  en  forholdsvis  betydelig,  om  end 
ikke  konstant,  Tonehajde;  desværre  giver  Fysiologien  os  ingen 
Oplysning  om,  hvilken  Klangfornemmelse  den  mekaniske  Irri- 
tation af  Harenerven  fremkalder,  og  paa  Orund  af  Organets 
skjulte  Leje  vil  dette  ogsaa  være  yderst  vanskeligt  at  faa 
a^ort.  Derimod  er  det  bekjendt,  at  der  ved  Anvendelsen  af 
den  konstante  Stram  paa  Hareorganet  iagttages  Klingen  for 
øret  som  normal  Reaktion. 

Forf.  behandlede  en  17-aarig  Pige  for  kronisk  øreflod 
paa  hajre  Side  med  Defekt  af  Trommehinden.  Nær  ved 
I^omontorium  fandtes  en  bred,  granulerende  Udvæxt  paa 
SUmhinden.  Hver  Gang  han  berarte  dette  Sted  med  en  fin 
Sonde  eller  trvkkede  den  til  en  Flatintraad  fastsmeltede  Lapis- 
kugle derimoa,  klagede  I^tienten  ajeblikkelig  over  en  stærk, 
klar  Klingen  i  øret,  og  det  ligger  da  nær  at  forklare  dette 
Fænomen,  i  Overensstemmelse  med  Lysfomemmelsen  ved  Tryk 
paa  Øjeæblet,  ved  en  Indvirkning  paa  den  indenfor  Promon- 
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torium  liggende  Cochlea.  Beraring  af  Stigbejlen  tror  Forf. 
med  Sikkerhed  at  kunne  udelukke. 

Paa  lignende  Maade  forklares  ogsaa  naturligt  den  spon- 
tane ørekUngen  som  fremkaldt  ved  mekanisk  Irritation  af 
Hdrenervens  Traade  (f.  Ex.  ved  Blodstrømmen)  analogt  med  den 
bekjendte  Gnistren  for  øjnene.  Klangen  er  her  altid  fuld- 
stændigt ren  og  klar  men  ikke  altid  af  samme  Tonehøjde,  om 
end  stadig  bevaegende  sig  indenfor  de  højeste  og  mellemste 
Oktaver  i  Klaviaturet  Fænomenet  iagttages  langt  hyppigere 
ved  syge  end  ved  sunde  ører,  f.  Ex.  ved  den  kroniske  Mellem - 
ørekatarrh;  muligvis  kan  en  Hyperæsthesi  af  Hørenerven  og 
Forstyrrelser  i  Cirkulationen  spille  en  Bolle  herved.  Under 
denne  Gruppe  omtaler  Forf.  ogsaa  den  saakaldte  »reflektoriske^ 
øreklingen,  der  fremkaldes  ved  Indtryk  paa  Hørenerven,  som 
ere  forplantede  fra  andre  Nervebaner.  Man  har  saaledes 
hyppigt  iagttaget,  at  Patienter  hørte  en  Tone  i  Øret,  naar 
de  lukkede  øjnene;  der  foreligger  i  saadanne  Tilfælde  hyp- 
pigt en  Affektion  af  Labyrinten,  men  Aarsagen  kan  ogsaa 
være  indskrænket  til  en  Hyperæsthesi  af  Hørenerven.  Forf. 
behandlede  en  Mand,  som,  naar  han  rystede  paa  Hovedet, 
herte  en  «fin,  klar  Klingen*  i  øret;  Diagnosen  lød  her  paa 
en  kronisk  MellemørekaUirrh  med  Affektion  af  Labyrinten. 

n.  Forskjellig  fra  de  omhandlede  Lydfænomener  er  den 
fine  og  høje  syngende  eller  kogende  Lyd,  som  iagttages  ved 
mange  Former  af  øresygdomme  men  navnlig  ved  den  simple 
kroniske  Mellemørekatarrh  i  de  senere  Stodier,  hvor  den 
danner  det  hyppigst  forekommende  subjektive  Lydfænomen, 
medens  Patienterne  ved  de  akute  Betændelser  i  Mellemøret 
mere  klage  over  øresusen.  Den  ved  den  kroniske  Mellem- 
ørekatarrh forekommende  syngende  Lyd  er  vel  ikke  altid  af 
samme  Tonehøjde  men  bevæger  sig  dog  i  Beglen  indenfor  de 
højere  Toner  —  fortrinsvis  i  den  fir-  eller  femstrøgne  Oktav 
eller  endog  derover  —  og  gaar  aldrig  ned  under  den  énstrøgne 
Oktav.  Den  sammenlignes  i  Almindelighed  med  den  be- 
kjendte syngende  Lyd,  som  Græshopperne  frembringe  eller 
med  en  Thekjedels  Syngen.  Det  er  en  kontinuerlig,  i  Beglen 
ikke  pulserende  Lyd,  som  i  de  fleste  Tilfselde  ikke  er  meget 
generende  og  ofte  kun  bemærkes  under  fuldstændig  Stilhed. 
Den  forstærkes  ved  aandelige  Anstrængelser  og  Sindsbevægelser, 
og  er  i  Beglen  mere  fremtrædende  ved  raat  og  koldt  Vejr 
end  under  den  mildere  Aarstid.  Den  bestaar  egentlig  af 
flere  nær  ved  hverandre  liggende,  hyppigt  skiftende,  høje 
Toner,  men  undertiden  klinger  der  frem  en  høj,  rén  Tone, 
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der  en  Tid  bolder  sig  paa  samme  Hejde  for  derefter  at  tabe 
sig  i  den  tidligere  kogende  eller  syngende  Lyd. 

Lucae  er  tilbdjelig  til  at  forklare  sine  egne  sabjektive 
Lydfænomener  gjennem  en  Foregelse  af  Trykket  i  Labyrinten ; 
Lydens  Forsvinden  efter  det  Valsalva*ske  Forseg  tror  han 
skyldes  det,  at  Stigbajlen  trykkes  udad,  hvorved  Trykket  i 
Labyrinten  formindskes.  Det  maa  nu  imidlertid  betragtes 
som  afgjort,  efter  Politzers  Forseg,  at  Trykket  i  Labyrinten 
forages  ved  det  Valsalva'ske  Forseg;  ievrigt  har  Forf.  ogsaa 
set,  at  en  stærk  Syngen  for6ret  har  kunnet  hæves  for  læn- 
gere Tid  ved  en  enkelt  Anvendelse  af  Luftdonchen,  men  der 
har  i  saa  Tilfælde  foreligget  en  let  Grad  af  Mellemarekatarrh 
med  nogen  Forsnævring  af  Tuba,  hvis  Falger  for  Mellemaret 
og  Labyrinten  ere  blevne  ophævede  ved  Luftdouchen. 

Hos  Lucae  optraadte  den  syngende  Lyd  særligt,  naar 
han  led  af  en  Svælgkatarrh ,  der  maaske  har  forsnævret  den 
paagjældende  Tuba  lidt.  I  Almindelighed  har  man  troet,  at 
▼ed  Tillukning  af  Tuba  og  Fortynding  af  Luften  i  Tromme- 
bulen forages  Trykket  i  Labyrinten  som  Falge  af  det  stær- 
kere Tryk  paa  Trommehinden ;  men  dette  stemmer  ikke  med 
Politzers  Forsag,  som  viste,  at  Manometervædsken  sank,  naar 
Luften  i  Trommehulen  blev  fortyndet.  Man  maa  derfor  gaa 
ud  fra,  at  Trykket  i  Labyrinten  formindskes  ogsaa  ved  per- 
manent Tillukning  af  Tuba,  og  det  stiller  sig  som  det  rime- 
ligste, at  baade  et  formindsket  og  et  foraget  Tryk  i  Laby- 
rinten kan  betinge  den  Irritation  af  Harenerven,  som  frem- 
kalder Syngen  for  øret,  Paa  den  Maade  forstaar  man  ogsaa 
bedst,  at  Luftihdblæsningen  i  Trommehulen  baade  kan  frem- 
bringe og  ophæve  Lydfænomenet,  alt  eftersom  Trykket  i  La- 
byrinten derved  gjares  enten  for  stærkt  eller  normalt.  Efter 
Forf.'s  Mening  maa  ogsaa  den  kogende  Lyd  ved  den  kroniske 
Mellemarekatarrh  paa  samme  Maade  som  den  under  L  om- 
talte Oreklingen  henregnes  til  de  rent  subjektive  Lydfæno- 
mener; de  af  Musklernes  og  Blodets  Bevægelse  fremkaldte 
Lyd  have  som  bekjendt  en  langt  ringere  Tonehajde  og  ligne 
mere  en  Susen,  Summen  eller  Brummen. 

Spargsmaalet  bliver  nu,  hvorledes  den  supponerede  sub- 
jektive Irritation  kommer  istand.  Man  kunde  tænke  paa 
Blodets  Bevægelse;  i  Ojet  kan  denne  jo  fremkalde  subjektive 
Lysfornemmelser  (Onistren  og  Lynen  for  øjnene),  der  kun 
fremtræde  under  Tilstande  af  forhajet  Irritabilitet.  At  en 
saadan  ogsaa  kan  forekomme  for  Harenervens  Vedkommende, 
det  antydes  i  mange  Tilfælde  ved  en  foraget  ømtaalighed 
for  stærke  Lyd,  ved  Symptomets  stærkere  Fremtræden  efter 
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vedholdende  aandeligt  Arbejde.  Derimod  kan  det  endnu  ikke 
siges,  om  et  abnormt  Tryk  i  Labyrinten  (forstærket  eller  for- 
mindsket) kan  vedligeholde  en  stadig  Irritation  af  Harenerven 
og  saaledea  frembringe  en  kontinuerlig  Syngen  for  øret. 

III.  Væsentlig  forskjellig  fra  de  omtalte  Lydfænomener« 
baade  hvad  Lydens  Karakter,  Tonehøjde  og  Oprindelse  angaar, 
er  den  bekjendte  Sasen  for  øret,  der  snart  er  blevet  sammen- 
lignet med  en  Flods  eller  et  Vandfklds  Brasen,  snart  med 
Vindens  Susen  i  Træerne  o.s.  v.  Efter  Porf.^s  Mening  er 
denne  Susen  i  Keglen  et  entotisk  Fænomen,  en  Avtopercep- 
tion  af  Muskel-  og  Blodlydene,  men  kan  dog  ogsaa  opstaa 
ad  rent  subjektiv  Vei  i  Labyrinten  eller  i  Centralorganemef 
om  end  de  kogende,  syngende  eller  klingende  Lyd  forekomme 
langt  oftere  ved  de  kroniske  Affektioner  af  Labyrinten.  De 
ved  Blodets  Bevægelse  fremkaldte  Lyd  ere  snart  pulserende 
snart  kontinuerende.  Under  almindelige  Forhold  herer  man 
ikke  Blodets  Bevægelse  i  øret,  der  kræves  dertil  særligt  be- 
gunstigende Momenter.  Som  saadanne  nævnes:  a)  Alle  de 
Faktorer,  som  forstærke  Resonansen  i  øret  saasom  Afspærring 
af  en  Lufbsejle  i  den  ydre  øregang.  Trommehulen,  Proc 
mastoid.  eller  overhovedet  i  ørets  Omgivelser,  ligeledes  An* 
samling  af  Vædske  i  Trommehulen  eller  den  ydre  Øregang 
(saaledea  kan  f. Ex.  en  Draabe  Vand,  der  efter  en  Udsprejt-* 
ning  bliver  tilbage  i  Udbugtningen  foran  Trommehinden, 
fremkalde  øresusen).  Under  visse  Omstændigheder  hares  jo 
Lyden  af  en  mod  Issen  trykket  Stemmegaffel  forstærket,  og 
det  Samme  maa  ogsaa  antages  at  kunne  finde  Sted  med  de 
af  Biodstrammen  frembragte  Lyd,  men  ievrigt  kjende  vi  kun 
meget  lidt  til  de  Momenter,  som  i  syg  og  i  sund  Tilstand 
betinge  Resonansens  Styrke,  b)  Abnorm  Forstærkelse  af  Blod- 
lydene enten  ved  Fejl  i  Ujærtet  eller  ved  lokale  Forstyrrelser 
Kredsløbet,  c)  Hyperæsthesi  af  Harenerven  eller  de  nervase 
Centralorganer.  Disse  tre  Hovedmomenler  kunne  da  igjen 
kombineres  med  hverandre,  saaledes  f.  Ex.  ved  den  pulserende 
Susen  under  akute  Betændelser  af  Mellemaret,  hvor  ogsaa 
Ledningen  gjenuem  Knoglerne  konstant  er  forstærket.  Den 
kontinuerlige  Lyd,  som  opstaar,  naar  man  tillukker  øre- 
gangene med  Fingrene,  er  mere  brummende  og  skyldes  Muskel- 
og  Blodlyd  i  Forening. 

IV.  Forf.  omtaler  endelig  det  ejendommelige  Fænomen« 
der  bestaar  i,  at  Patienten  harer  sammenhængende  Melodier. 
Dette  er  utvivlsomt  et  mere  centralt  Fænomen,  tildek  en 
Slags  Hallucination,  der  vistnok  har  sin  Oprindelse  fra  For- 
andringer i  den  store  Hjærne.     Det  kan  undertiden  optræde 
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sammen  med  deir  D«^h«d,  som  er  betingøt  lif  Kinin,  og 
skyldes  da  utvivlsomt  Kininets  indvirkning  paa  den  store 
Bjæmes  Elementer.  Forf.  har  ogsaa  iagttaget  et  Tilfælde  af 
subjektiv  Høren  af  sammenhængende  Melodier  som  Felge  af 
Bjærneapoplexi.  Mindre  let  forklarligt  bliver  det,  naar  Fæno- 
menet optræder  ved  periferiske  Lidelser  som  f.  Ex.  den  kro- 
niske Mellem erekatarrh ,  men  det  maa  ogsaa  her  antages,  at 
der  sekundært  fremkaldes  Forandringer  i  Centralorganerne, 
muligvis  gjennem  Standsningen  af  den  normale  Overiérelse 
af  Irritamenter  fra  Periferien  af. 


ScarhtiM-Bpidefluei  i  Skodskargt 


Om  denne  Epidemi  ere  vi  ved  velvillig  Meddelelse  fra  Bade- 
læge  Stybe  i  Taarbæk  istand  til  at  berette  folgende:  I 
Februar  d.A.  viste  der  sig  i  Skodaborg  et  enkelt  Tilfælde  af 
Skarlagensfeber,  og  i  Slutningen  af  Marts  bleve  4  Barn  af 
én  Familie  angrebne.  Det  var  imidlertid  forst  i  Begyndelsen 
af  Maj,  at  Sygdommen  blev  mere  udbredt,  og  midt  i  Maa- 
neden  vare  40  Barn  i  16  Familier,  boende  i  12  forskjellige 
Huse,  angrebne.  Sygdommen  optraadte  kun  i  Arbejder- 
Ikmilier.  Efter  Ansøgning  blev  Epidemien  taget  under  Be- 
handling for  offentlig  Regning  af  Badelæge  Stybe.  Den  har 
ikke  haA  nogen  ondartet  Karakter;  af  de  40  Barn  ere  3  dade, 
det  ene,  et  spædt  Barn,  kollaberede  i  Udbrudsstadiet ,  de  to 
andre,  2  og  3  Aar  gi.  dade  af  diftheritisk  Komplikation.  Af 
andre  Komplikationer  har  der  været  7  Tilfælde  af  Kyrebe- 
tændelse,  6  Tilfælde  af  OtiUs  ext.  og  2  Tilfælde  af  Kjertel- 
abscesser  paa  Halsen. 

For  øjeblikket  ere  24  Patienter  under  Behandling,  for- 
delt paa  12  Familier  i  9  Huse;  de  Fleste  af  disse  ere  blevne 
angrebne  for  c.  5  Uger  siden.  I  denne  Maaned  har  der  kun 
vist  sig  2  nye  Tilfælde,  begge  tagne  under  Behandling 
den  1ste  ds. 
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BillejlsiH  Natr«n  mm  IMel  m«d  Vrtictria«  Uagtet  Heinlein  har 
konstateret,  at  Urticaria  undertiden  fremkaldes  af  salicylsnrt  Natron, 
har  Pietrzycks  meddelt  H  Tilfælde  af  denne  Art,  som  bleve  helbre- 
dede yed  det  samme  Middel.  En  18-aarig  Pige  havde  i  4  Dage  lidt 
af  et  svært  Anfald  af  Urticaria,  der  var  stnrkest  om  Natten  og  var  be- 
gyndt med  Knldegysning  og  Feber.  Kinin  formindskede  Feberen,  roen 
Ezanthemet  holdt  sig  uforandret.  Der  blev  da  ordineret  salicylsnrt 
Natron  i  en  Dosis  af  ISOCentigram  8  6ange  dagh'g;  allerede  efter  Ind- 
tagelsen af  den  anden  Dosis  tabte  Exantheraet  og  Kløen  sig  fuldstæn- 
digt. To  Maaneder  senere  havde  den  samme  Patient  et  lignende  An- 
fald; der  blev  da  givet  omtrent  3  Gram  Kinin  i  delte  Doser  uden  Re- 
sultat, medens  allerede  2  Doser  af  det  salicjlsure  Natron  vare  tilstrække- 
lige til  igjen  at  hæve  Tilfældene  fuldstændigt.  —  En  anden  Pige  paa 
21  Aar  havde  i  et  Par  Dage  lidt  af  Urticaria,  som  var  værst  om  Natten 
og  om  Aftenen  fremkaldte  Kuldegysninger,  ogsaa  i  dette  Tilfælde  viste 
Kininet  sig  uvirksomt,  medens  8  Doser  af  den  ovennævnte  Størrelse  af 
det  salicylsure  Natron  helhredede  Sygdommen  fuldstændigt.  Disse  Til- 
fælde tale  altsaa  for,  at  det  salicylsure  Natron,  givet  i  tilstrækkelige 
Doser,  er  et  meget  virksomt  Middel  mod  Urticaria. 

(Med.-Chir.  Rundschau.   Novbr.    1879.  — - 
New-Tork  med.  record.   Febr.28.    1880. 


Perffrttitii  tf  den  paralyserede  Bløre  Ted  Kalbetrisatieoeii.     Som  be- 

kjendt  medfører  Blærelamheden  meget  ofte  Dekomposition  af  Urinen, 
CyRtitis  og  Pyelonephritis,  men  efter  Wei  gert  s  Erfaringer  (Bresl  Hrztl. 
Zeitschr.  I.  20.  1879)  udsætter  denne  Tilstand  tillige  Patienten  for  en 
anden  Fare  gjennem  den  derved  nødvendiggjorte  Kathetrisation  Han 
paastaar  nemlig,  at  det  ikke  sjældent  forekommer,  at  Blærevæggen  per- 
foreres af  Kauetret,  saa  at  en  dødeligt  forløbende  Peritonitis  bliver 
Følgen.  I  saadanne  Tilfælde  finder  man  ved  Sektionen  foruden  Symp- 
tomerne paa  en  septisk  Peritonitis  tillige  paa  Blærens  Væg,  ofte  allerede 
paa  dens  ydre  Flade,  en  fin  af  Fibrinkoagler  dækket  Aabning,  eller  et 
begrænset,  fra  Underlaget  løsnet,  lividt  Parti  af  Bughinden,  under  hvilket 
man  opdager  en  fin  Aabning,  hvis  glatte  Rand  og  runde  Form  i  Forening 
med  Anaranesen  let  konstaterer  dens  travmatiske  Oprindelse,  og  som 
staar  i  Forbindelse  med  Blærens  Indre.  Medens  Blæreslimhinden  viser 
Følgerne  af  en  stærk  Cystitis,  Diftheritis  o.  s.  v. ,  bestaar  Blærens  Indhold 
af  en  stærkt  ammoniakalsk  lugtende,  med  Slim  og  Pus  blandet  Urin. 
Perforationen  har  i  Reglen  sit  Sæde  i  Vertez  vesicæ.  Selvfølgelig  bi- 
drager Blærevæggens  formindskede  Sensibilitet  væsentlig  til,  at  et  saa- 
dant  Uheld  kan  forekomme ;  det  undgaas  bedst  ved  at  bruge  et  Katheter 
med  kort  Næb  eller  endnu  bedre  et  elastik  Katheter. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  189.  S.  240.) 


KtdeiB  ned  lette  kes  Ftklsikere.  Efter  R.  Bartholows  Erfaringer 
virker  Kodein  langt  sikrere  mod  Hosten  hos  Fthisikere  end  Morfinet. 
Det  har  nemlig  en  særlig  Virkning  paa  Nerv.  vagus  og  formindsker 
Modtageligheden  i  dens  Endeorganer.  Det  virker  baade  beroligende 
og  søvndyssende  og  er  mindre  inciterende  og  kvalmende  end  Morfinet. 
Det  gives  i  dobbelt  saa  stor  Dosis  som  dette  Stof. 

(The  Buffalo  m.  and  s.  jonrn.  March.  1880.) 
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Stnnilag  al  sttm  NerrMfuiBar  tmI  Taks  lonallt.  I  Berlin,  klin. 
Woohensclur.  Nr.  48.  1879  meddeler  Dr.  Langenbnoh  følgende  Til- 
fælde: Hos  en  Patient,  der  frembød  alle  Symptomer  paa  en  Tabes  og 
led  af  heftige  Smerter,  der  trodsede  alle  Midler,  besluttede  Forf.  sig  til 
at  forsøge  en  Stramning  åf  Tenstre  N«  ischiadicns,  i  hTis  Forløb  Smer- 
terne vare  voldsomst.  Umiddelbart  efter  Operationen  tabte  Smerterne 
sig  foldstandigt  langs  Forløbet  af  den  strammede  Nerve.  Senere  blev 
der  ogsaa  foretaget  Stramning  af  begge  Nn.  cmrales  og  bøjre  N.ischiadicns. 
Sensibiliteten  og  Mobiliteten,   der  bleve  ophævede  ved  Nervestramnin- 

ferne,   restitneredes  i  Løbet  af  faa  Dage.     De  ataktiske  Fænomener 
avde  fuldstændigt  tabt  sig.     Fort.  mener,   at  Sygdommen  i  dette  Til* 
Hælde  væsentligst  kun  havde  sit  Sæde  i  de  periferiske  Nerver. 

(Wiener  med.  Woehenschr.   Nr.  6.    1880. 


KTakaaheri*  En  herværende  Haandværker,  Tiltalte  M.,  havde  i  de 
sidste  10  Aar  i  et  temmelig  stort  Omfang  nden  nogen  Adkomst  til 
Lægepraxis  taget  Folk  under  Kur  for  forskjellige  Sygdomme  saasom 
kronisk  Hovedpine,  Brystkatarrh,  Rhevmatisme,  Modersyge,  Øjenbe- 
tændelse, Diarrhe,  Mæslinger  og  i  et  enkelt  Tilfælde  for  Syfilis.  Mod 
disse  Sygdomme  havde  han  anvendt  forskjellige  Medikamenter  efter 
den  homøopathiske  Methode,  hvilken  han  efter  sin  Forklaring  vil  have 
Iflsrt  af  homøopathiske  Skrifter,  samt  desuden  diætetisk  Behandling. 
Tiltalte  havde  i  mange  af  disse  Tilfælde  ydet  sin  Hjælp  uden  Vederlag 
naen  i  andre  ftiaet  Betaling  efter  Folks  eget  Godtbefindende.  I  Reglen 
opsøgte  Patienterne  ham  i  hans  Bopæl,  men  i  enkelte  Tilfælde  har  han 
ogsaa  praktiseret  i  Byen.  Efter  hvad  der  under  Sagen  blev  oplyst, 
havde  Tiltaltei^  Kure  imidlertid  ikke  bevirket  nogen  Skade  for  de  paa- 
gjældende  Patienter.  Ved  Kriminalrettens  Dom  blev  Tiltalte,  der  er  i 
en  Alder  af  66  Aar,  og  2  Qange  før  har  været  8tra£fet  for  Kvaksalveri, 
nu  anset  med  14  Dages  simpelt  Fængsel. 

(Berl.  Tid.    138.    1880.) 


Daéifkid*     Fhv.  Amtskimrg  P.  J.  Møller  er  død  den  16de  Juni, 
81  Aar  gi. 


Bekjendtgj  ørelser. 

TandLpiilveir, 

alkalisk  og  sammensat  i  neje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlflegeyidenskaben  gældende  Begler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Tk;be  LlaleMaBii. 

I^andtinlctujr, 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  ne^e  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  &  Tkyb«  UideaaBi  å  Ce.^ 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjebenhavn. 
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Til  den  Iste  Jali  d.  A.  Mirer  yed  KonnimiehoBpitalet 
en  Plads  ledig  som  Lægekandidat  med  Tjenestetid  for  et 
Tidsrum  af  16  Maaneder.  Ansegninger  modtages  paa  For- 
standerens Kontor  indtil  den  21de  d.  M. 

C.  A.sh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 


Paa  iuåh  Uadi  Forlag  er  udkommen: 

Den  offentlige  Snndhedspleie  og  Prostitutionen. 

Af  Dr.  &  lernenaiB.   (Aftryk  af  Hyg.  Meddelelser.   Ny  Bække* 
III.  3,  der  senere  vil  udkomme).    Pris:  25  øre. 

Paa  vort  Forlag  er  nylig  udkommen: 

IiUng;esvindsotens 

Aarsager,  Udbredelse  og  hygieiniske  Behandling. 

Populært  fremstillet  af 
Dr.  med.  J«L  lehMaii. 

Pris:  lKr.60  0. 

Lehmann  Jb  Stagef 

Klareboderne  Nr.  3. 


I  Jaceb  liads  Boghandel  er  udkommet: 

Osmaokoloeriske  og  obstetrloidLe  MeddelelBer. 

Under  Medvirkning  af  Prof.  Hetiel  (Stockholm),  Prof.  8thnu» 
(Helsingfors),  Prof.  Schoiberg  (Eristiania)  udgivne  af  Prof. 
P.  lewlli.  3.  Binds  1.  Hefte.  Med  38  Træsnit  og  1  Skema. 
Pris:  3Kr. 

Howitz,  Fr.:  Om  Bragen  af  Pessarier.  —  Jacoby,  Edv,:  Om 
Behandlingen  af  retinerede  Placentardele.  —  Schneekloth,  A.:  Om 
Simons  Metode  til  Dilatation  af  det  kvindelige  Urethra.  —  PanlH,  R.: 
Et  Tilfælde  af  Bnptmr  af  symphjsis  pnbis  under  en  Tangforløsning  med 
Bemærkninger  om  Bragen  af  Taraier-Matbiens  Tang.  —  Mejer,  L.: 
Literatoroversigt 

Hvert  Hefte  sælges  særskilt 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen* 
vender  man  sig  i  Redakterens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
1ste  Sal. 


c.  ▲.  Reiuelf  Forlaf.    Biuoo  Lono«  K(l.  Hof-Boftrykkøtl. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsfiJd  og  Fødsler  i  E;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SchteisBen  „TJgentL  Oversigt'*. 
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Ugen  fra  den  2  til  den  8  Inl 


M  li. 


Fra  Ejabenhayns  praktiserende  Læger  (186)  ere  i  Ugen  til 
d.  8  Jani  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

885  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mieslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Ealssyge  . ' 

Strubehoste  .  - • r 

Kighoste : 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

'Indeni.  Kolera  og  aknt  Biairhe .  .  .  .  « 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber • 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lnneebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme #  •  . 

Andre  Farsoter •  •  * 


Gonorrhe    .  . 
Venerisk  Saar 
Erhvervet  S^ 
Medfødt  S} 
Fnat  .  . 
Drankergalskab  .  . 
Brændevinssygdom 
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Ufeskr.  f.  L»ter. 
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Fra  Skib«  paa  Rheden  en  af  de  oveiifor  ant^vne  Sy^omme  aumeldt : 
DiftheritU  I,  Gastrisk  Feber  2,  tTfbid  Feber  2,  alnit  Diairhe  1, 
Rosen  1,  Lungebetæodelae  1  og  tikut  LedderhennatiHine  3  Tilfielde. 

Under  . .andre  Farsoter"  ere  opbrte  higende  i  den  forlabne  Uge 
anmeldte  Tilfrlde:  Øjebebendelae  11,  Zooa  2,  Funinkler  2,  Erjtbeiu  2, 
Urticaria  I  og  Stomatitis  3  Tilfielde. 

TtjrbfhtliMB.  De  3  forete  Dage  milde  med  satlige  Vinde  og  klart 
Vejr,  de  4  Bidste  kølige  med  nordreBtlige  Vinde  og  Regnbyger. 

Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  8  Jnni,  fordelte  efter 
Dødsaareager  og  Aldersklasser. 


Kopper 

Mtefdinger     

Skarlagens  feber 

Ondartet  HaUsyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Tjfoid  Feber 

mabthematiak  Tyfus 

Blodf^ang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Xolera  og  akut  Diairhe . 
Anaigta-  og  anden  Vandrerosen 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Eoldfeber 

tirippe 

Akut  LedderheTmatiame 

Andre  Farsoter 

Tilsamioea  ■ 
IL    ll*MrgllliliV(r. 

Dyrigke  Gifte 

Erhvervet  Syfilia 

Medfødt  Symia 

Bnenderinasvgdom 

Dr&nkergalavab 

Fladaelig  D»d  af  Drik 

HL    KwMtlMitMlle  B;(lMm. 

Ejertelsfge 

AJcat  ^nmerandsot 

Akut  Hilinrtabwkulow 

LnogesTindaot 

TnberknloH  i  andre  Organer.  . 
Kr»ft 


Engelsk  Syge 

Sakkersyge 

Skerbag 

Anæmi 

IT.    TtMMBae  Dtiiaanager. 

Fald  og  Knusning 

Drukning 

Andre  utykkelige  Hændelser  .  .  .  . 

Selvmord 

Drab 

T.    Duaelscsf<4l 

TI.    Ltkale  OrgtitygieMM. 

Hjæmebetændelse 

Apoplexi 

Kroniske  Bjærneeygdomme 

Sindssygdomme 

Stiykrampe  og  Mnndklemme  .... 

Konyolsioner 

Kroniske  Bygmarvssygdomme   .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetiøndelse 

Biystkatarrh,  akut  Bronkitis  .... 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  Qjærtesrfgdom 

BnghindebetændelBe 

Tannslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Blæresten 

Andre  kroniske  nnderliy8|Bygdomme 
Andre     Sygdomme-  i    indyendige 

Organer 

Til.    SygdMUie  I  de  ydre  ^le    .  .  . 

Till.    knin  hyppige  HfdiaarMger. 

Alderdomssyaghed 

Tæring  hos  Smaabøm  ....... 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  mecbregnet) .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekiendt  Aarsag 
Uangiyen  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling 

Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dodsratdene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fedaler,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  å.  8  Jnni. 


iUcbeakara.  1. 2<.  Jui  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rgekke  I.  Nr.  30. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Badde. 

Indhtldt  P. Boisen:  Prostitationssagen;  med  Red.*8  Bmk.  Forslag 
til  Omordning  og  Nybygning  af  Fattigræsenets  Stiftelser.  B  o  a  c  h  n  t :  Om 
Fapayasaftena  og  Papamets  Evne  til  at  fordøje  sunde  og  sygeligt  for- 
andrede VflBT  i  det  menneskelige  Legeme.  Nye  Bøger.  Doktordisputatser. 
Vakance.    Dødsfieild.    Bekjendtgjørelser. 


ProstitiitioiissageM. 

Af  Stadslæge  P.  Boisen  i  Aalborgs 


Jeg  er  overbevist  om,  højstærede  Hr.  Bedaktør,  at  De  vil 
give  mig  Plads  for  nogle  Bemærkninger,  selv  om  vore  Me- 
ninger om  den  Sag,  som  jeg  vil  omtale,  maatte  være  noget 
forskjellige.  Jeg  vil  begynde  med  at  meddele  Dem,  at  d'Hrr. 
Mourier  og  Giersing  den  14de  Maj  her  i  Aalborg  holdt 
et  Møde ,  der  var  besøgt  af  hen  ved  300  Mennesker  af  begge 
Ejøn;  Hensigten  med  Mødet  var  at  virke  for  « Foreningen 
mod  Lovbeskyttelse  for  Usædelighed*.  Af  herværende  Læger 
adtalte  Dr.  Lorøntzen  sig  mod  Foreningen  fra  et  hygiejnisk 
Standpunkt,  desuden  talte  Fysikus  Dahl  og  Undertegnede. 
Jeg  fremdrog  væsentlig  de  Punkter,  hvor  jeg  er  uenig  med 
Foreningen,  nemlig  dens  uberettigede  Sammenblanding  af 
Prostitutions-  med  Kvindesagen,  dens  utilgivelige  hygiejniske 
Fejl,  ikke  at  ville  tillade,  at  Kvinder,  som  drive  Løsagtighed' 
som  Næringsvej  eller  mistænkes  for  at  være  veneriske,  under- 
kastes Visitation,  —  og  endelig  fremhævede  jeg  Foreningens 
ulykkelige  Ejærlighed  til  Hygiejnen,  som  netop  er  dens  aller- 
svageste Side,  og  som  den  dog  stadig  stræber  at  komme  ind 
paa.  Jeg  gjorde  opmærksom  paa,  at  Foreningen  som  inter- 
national ikke  kom  til  at  passe  ret  ind  i  vore  Forhold,  paa- 

4de  Række.  1ste  Bd. 


462 


viste  dens  i  Formen  uheldige  og  i  Realiteten  udfordrende 
Titel,  der  fra  modsat  Side  bar  fremkaldt  den  ikke  ganske 
uberettigede  Retorsion  at  kalde  den  « Foreningen  til  Ud- 
bredelse af  Syfilis«;  og  til  Slutning  gjorde  jeg  mig  efter 
Nogles  Mening  skyldig  i  Misbrug  af  min  Stilling  som  IMrigent 
ved  at  bidrage  til  at  forhindre,  at  et  af  et  Medlem  af  Foreningen 
stillet  Forslag  til  en  Resolution,  —  der  skulde  udtale  en 
Dadel  over  den  nu  gjældende  Usædelighedslovgiyning  og  et 
ønske  om  dens  Forandring,  —  kom  til  Afstemning.  —  Hele 
Forhandlingen  bar  ved  Siden  af,  at  man  skarpt  hævdede  de 
forskjellige  Standpunkter,  PraBget  af  personlig  Velvillie,  som 
selvfelgelig  bør  kunne  findes  mellem  Folk,  der  ville  arbejde 
til  det  samme  Maal,  nemlig  Indskrænkning  af  Usædelighed 
og  dens  Falger  for  Samfundet,  om  end  ad  forskjellige  Veje. 
Hvad  der  bringer  mig  til  at  gribe  Pennen  idag,  er,  at  jeg  i 
det  medicinske  Selskabs  Forhandling  den  16de  Marts,  efter 
Referatet  i  Ugeskriftet  den  Iste  Maj,  savner  denne  Velvillie, 
og  allermest  savner  jeg  den  i  den  2den  Resolution  —  den 
ferste  kan  jeg  i  alt  Væsentligt  tiltræde.  Selskabet  er  dér, 
forekommer  det  mig,  faldet  ud  af  den  rolige  Tone,  som  bar 
betegne  enhver  videnskabelig  Undersøgelse,  og  det  har  sikkert 
derved  svækket  sin  Sag  istedetfor  at  gavne  den,  Paa  selve 
Mødet  gjorde  Prof.  Drachmann  opmærksom  paa  det  Nær- 
gaaende  i  Resolutionen,  og  jeg  skal  søge  at  vise,  at  den 
baade  er  altfor  skarp  og  tillige  hverken  billig  eller  hen- 
synsfuld. 

Hvad  først  Sagen  i  dens  Helhed  angaar.  Afskaffelsen  af 
Prostitutionen  —  som  vel  alle  praktiske  Folk  maa  erkjende 
for  et  pium  desiderium  — ,  saa  kan  den  ikke  ties  ihjel  her  i 
Danmark,  medens  man  overalt  i  Evropa  raaber  den  ud  med 
høj  Røst.  Foreningen  har  netop  den  Fortjeneste  at  have 
bragt  Spørgsmaalet  frem  til  Diskussion;  thi  kun  gjennem  en 
saadan  kan  der  ventes  et  Resultat,  der  kan  bringe  os  videre ; 
og  Ingen  vil  dog  vel  vove  at  paastaa,  at  den  nu  gjældende 
Ordning  af  de  herhen  hørende  Forhold  er  saa  fortrinlig,  at 
den  slet  ikke  skulde  kunne  forbedres.  Allermindst  kan 
Diskussionen  afsluttes  med  en  kategorisk  Erklæring  om,  at 
Agitationen  er  uforsvarlig,  thi  det  medicinske  Selskab  har 
kun  nogen  særlig  Kompetence  i  Sagens  hygiejniske  Side, 
medens  den  har  to  andre  med  denne  ligeberettigede  Sider, 
den  moralske  og  den  juridiske.  Uden  at  tage  Hensyn  til 
dem  lader  en  alsidig  Overvejelse  af  Spørgsmaalet  sig  ikke 
foretage;  en  blot  paa  et  hygiejnisk  Grundlag  støttet  Resolu- 
tion vil  derfor  vanskeligt  undgaa  at  blive  ensidig. 
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Og  nu  Statistiken ;  Statistik  er  i  det  Hele  en  farlig  Ting; 
Intet  er  lettere  end  af  de  samme  Tal  at  drage  stik  modsatte 
Slutninger,  —  det  er  en  gammel  Sætning,  der  under  den 
om  de  engelske  Forhold  farte  Diskussion  yderligere  er  bleven 
bekræftet.  Selv  en  saa  avet  Forfatter  som  min  hajtagtede 
Lærer,  Overlæge  Engelsted,  har  utvivlsomt  gjort  en  ten- 
dentias  Brug  af  Statistiken  og  har  forsynet  sine  Modstandere 
med  velkomne  Vaaben  ved  at  opstille  en  Sammenligning 
mellem  Resultatet  af  Visitationen  af  indskrevne  og  ikke  ind- 
skrevne Fruentimmer  blot  paa  Basis  af  Antallet  af  Visita- 
tioner, og  iaa  ud,  at  af  de  farste  fandtes  3  pCt.,  af  de  sidste 
30  pCt.  veneriske.  Visiteredes  de  indskrevne  Fruentimmer 
6  Gange  om  Ugen  istedetfor  2,  vilde  Besultatet  være  blevet 
endnu  3  Gange  gunstigere  for  dem.  Min  ærede  Kollega  og 
Ven,  Dr.  Mourier,  er  falden  i  en  anden  af  Statistikens 
Snarer  ved  at  sige:  Der  skal  blot  tages  Hensyn  til  Tallet  af 
undersagte  Fruentimmer  i  hver  Klasse,  ligegyldigt,  hvor  ofte 
hvert  enkelt  er  visiteret;  altsaa:  hos  100  indskrevne  Fruen- 
timmer 300  veneriske  Tilfælde  i  et  Aar,  hos  100  ikke  ind- 
skrevne kun  50;  her  vilde  Forholdet  blive  6  Gange  bedre 
for  de  sidste,  og  visiteredes  100  andre  lasagtige  Piger  en 
enkelt  Gang  uden  at  findes  syge,  vilde  Forholdet  yderligere 
blive  dobbelt  saa  godt  for  de  ikke  indskrevne  Fruentimmer. 
Begge  Faastande  ere  formelt  sande,  men  der  lader  sig  ikke 
uddrage  de  a^skede  Resultater  deraf.  Den  eneste  Statistik, 
hvoraf  det  vilde  være  tilladeligt  at  drage  Slutningen  med 
Hensyn  til,  om  indskrevne  eller  ikke  indskrevne  Fruentimmer 
hyppigst  bragte  Syfilis,  vilde  være  en  Optælling  af,  hvor 
mange  smittede  Mandfolk  der  have  hentet  deres  Smitte  det 
ene  eller  det  andet  Sted;  men  en  saadan  Optælling  er  idet- 
mindste  ikke  kommen  mig  for  Oje;  det  er  imidlertid  min 
Overbevisning,  at  Resultatet  ikke  vilde  blive  i  Favar  af 
Foreningen.  Men '  har  man  selv  givet  en  mindre  rigtig 
Statistik,  saa  er  det  ikke  forsigtigt  at  anklage  sine  Mod- 
standere for  at  fremkomme  med  en  vildledende  Statistik. 

At  Loven  af  10de  April  1874  ikke  tilsigter  en  Lovbe- 
skyttelse for  Usædelighed,  skal  villigt  indrammes;  men  at 
den  ved  at  træde  ud  i  det  praktiske  Liv  dog  kommer  til  at 
medfare  en  saadan,  lader  sig  ikke  ganske  benægte.  Den 
fritager  jo  nemlig  Fruentimmer,  der  gjare  Lasagtighed  til 
deres  Erhverv,  for  den  Straf,  de  efter  Straffeloven  og  selve 
Loven  af  10de  April  1874  §  4  havde  forskyldt,  ved  i  §  3  at 
opstille  vlasagtige  Fruentimmer,  der  ere  Politiets  Tilsyn  under- 
givne«, som  Undtagelser,  som  en  priviligeret  Kaste.     Jeg 
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tror  ikke,  at  dette  Davnlig  i  store  Byer  kan  undgaas,  men 
det  lader  sig  dog  ikke  nægte,  at  det  er  en  Mislighed,  som  i 
visse  Retninger  kan  forvirre  Folkets  Retsbegreb;  netop  derfor 
er  dette  Spørgsmaal  en  berettiget  Ojenstand  for  Diskussion, 
og  det  kan  ikke  kaldes  uforsvarligt  at  fremdrage  det.  Heller 
ikke  ter  man  fordre  et  Monopol  for  Lægerne  til  at  behandle 
denne  Sag,  fordi  de,  som  anfert,  kun  ere  sagkyndige  paa 
det  ene  af  Sagens  3  lige  berettigede  Omraader. 

Med  Hensyn  til  min  personlige  Anskuelse  om  det  vig- 
tige Spergsmaal  om  Prostitutionens  Ordning,  saa  mener  jeg, 
som  berdrt,  at  Loven  af  10de  April  1874  i  det  Hele  er 
fyldestgjørende.  En  Ordning  kan  paa  ingen  Maade  und- 
væres, og  Polititilsyn  maa  der  til  forat  varetage,  at  den 
overholdes.  Det  kunde  maaske  være  ønskeligt,  at  Maaden, 
hvorpaa  Prostitutionen  ordnes,  paa  ethvert  enkelt  Sted  ikke 
var  lagt  udelukkende  i  vedkommende  Politimesters  Haand; 
der  fremkommer  derved  forunderlige  Inkonsekventser ,  saa- 
ledes  at  Aalborg  har  et  o£fentligt  Hus  (indtil  for  faa  Aar 
siden  endog  2),  Aarhus  og  Banders  derimod  ingen.  Maaske 
kunne  offentlige  Huse  helt  undværes  —  Overlæge  Bergh 
synes  jo  at  være  stemt  derfor;  —  men  i  alt  Fald  i  mindre 
Byer  ere  de  sikkert  ikke  nødvendige,  fordi  det  dér  vil  være 
lettere  overkommeligt  for  Politiet  at  have  fornødent  Overblik 
over  de  herhen  hørende  Forhold.  Min  Opfattelse  af  dette 
Spørgsmaal  vil  iøvrigt  fremgaa  af  en  Erklæring,  jeg  afgav 
den  10de  Marts  1879  til  Byfogden  her,  der  af  Byfogden  i 
Viborg  var  bleven  spui^t  om  de  Erfaringer,  vi  her  havde 
gjort  om  Bordellerne,  og  som  havde  udbedet  sig  mine  Ytringer 
i  Sagen.    Jeg  vedføjer  her  min  afgivne  Erklæring: 

«I  Anledning  af  Hr.  Byfogdens  Skrivelse  af  7de  ds.  skal 
jeg  bemærke,  at  Bordeller  have  existeret  her  i  Byen  i  en 
længere  Aarrække,  uden  at  det  lader  sig  paavise,  at  de  have 
medført  nogen  Formindskelse  i  Tallet  af  de  syfilitiske  Syg- 
domstilfælde. Vistnok  har  en  saadan  Aftagen  vist  sig  her 
som  de  fleste  Steder  i  de  sidste  3 — 4  Aar;  men  denne  er 
for  Aalborgs  Vedkommende  netop  falden  sammen  med,  at 
det  ene  af  de  tidligere  2  Bordeller  er  blevet  nedlagt.  Sand- 
synligt er  det  vistnok,  at  der,  hvor  der  findes  Bordeller, 
forplantes  veneriske  Sygdomme  i  et  mindre  Procenttal  af 
Samlejer  udenfor  Ægteskab,  end  hvor  de  ikke  findes;  men 
det  absolute  Tal  af  disse  Samlejer  stiger  ved  den  lette  Ad- 
gang dertil  i  en  saa  overordentlig  Grad,  at  jeg  holder  mig 
personlig  overbevist  om^  at  det  absolute  Tal  af  veneriske 
Sygdomstilfælde  stiger  ikke  ubetydeligt  ved  Bordellerne,  Noget, 
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som  dog  selvfølgelig  ikke  lader  sig  godtgjerre  ved  Tal.  Dertil 
kommer,  at  det  er  aldeles  utvivlsomt,  at  den  hemmelige 
Prostitation  netop  florerer  stærkest,  hvor  der  findes  Bordeller, 
idet  unge  Piger,  som  have  Tendens  til  Løsagtighed,  kun  se 
Ydersiden  af  de  pyntede  Skjøgers  ørkesløse  Liv  og  først  faa 
Øje  paa  dettes  bundløse  Elendighed,  naar  det  er  for  sent  at 
vende  om.  Den  til  en  vis  Grad  legaliserede  Prostitution 
medfører  for  Politiet  kan  en  tilsyneladende  Lettelse  i  Kon- 
trollen med  Løsagtigbeden  .  •  .  Det  kan  vel  endnu  ikke  be- 
tragtes som  afgjort,  om  man  ikke  er  nødsaget  til  at  beholde 
disse  Huse  i  større  Stæder,  specielt  hvor  der  er  livlig  Skibs- 
hvt;  i  middelstore  og  smaa  Byer  tror  jeg  ikke,  at  de  bør 
findes  »• 

Dog  mener  jeg  selvfølgelig,  at  man  maa  gaa  frem  med 
stor  Varsomhed  ved  alle  Beformer  paa  dette  Omraade,  og 
paa  ingen  Maade  kaste  en  indført  Ordning  bort,  inden  man 
har  megen  Udsigt  tU,  at  det  Nye,  man  vil  indføre,  virkelig 
er  et  Fremskridt. 

Dersom  •  Foreningen  mod  Lovbeskyttelse  for  Usædelighed« 
med  Undgaaelse  af  de  ovenfor  paapegede  Fejl  vil  indskrænke 
sig  til  at  virke  for,  at  der  kun  for  Kjøbenhavns  Vedkommende 
blev  gaaet  frem  efter  Lov  af  4de  Februar  1871  §  2  c,  medens 
Kvinder,  der  drev  Utugt  som  Næringsvej,  overalt  ellers  bleve 
straffede  for  Løsgængeri  efter  Lov  af  10de  April  1874,  — 
ja  saa  vilde  den  maaske  kunne  gjøre  megen  Nytte  og  vinde 
Tilslutning  i  vide  Kredse.  Men  selv  med  sine  Fejl  har  den 
Krav  paa  en  hensynsfuld  Behandling,  fordi  Anskuelserne 
gjennem  en  rolig  Diskussion  kunne  klares,  —  og  de  Mænd, 
der  af  ærlig  Overbevisning  have  taget  Sagen  i  deres  Haand 
og  med  god  Villie  virke  for  den  efter  deres  bedste  Evne,  bør 
ikke  —  og  mindst  af  Kolleger  —  afvises  med  den  Haan, 
som  er  udtrykt  i  det  medicinske  Selskabs  2den  Resolution. 
At  denne  i  sin  yderlig  skarpe  Form  er  bleven  vedtaget  af  et 
stort  Flertal,  har  i  høj  Grad  forbavset  ikke  blot  mig,  men 
adskillige  andre  Kolleger,  med  hvem  jeg  har  talt  om  Sagen. 


Vi  have  ingenlunde  været  ubekjendte  med  det  beklagelige 
Faktum,  at  den  Aalborgske  Filialafdeling  af « Foreningen  imod 
Lovbeskyttelse  for  Usædelighed  •  har  afholdt  et  Møde,  hvortil 
det  pikante  Diskussionsæmne  havde  hidlokket  henved  300  Men- 
nesker af  begge  Kjøn,  af  hvilke  vel  mindst  de  95  pGt.  sav- 
nede Forudsætningerne  for  at  deltage  i  Drøftelsen  af  det 
foreliggende  Spørgsmaal,   hvis  obscøne  Objekt  burde  have 
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holdt  enhver  sædelig  og  fintfalende  Kvinde  borte  derfra.  Vi 
have  heller  ikke  været  uvidende  om,  at  d*Hrr.  Gejstlige  her 
som  overalt  have  bidraget  til  at  forege  Konfusionen  i  Op- 
fattelsen af  denne  Sag  ved  at  hævde  en  Misforstaaelse ,  som 
ganske  sikkert  maa  hævdes,  hvis  Agitationen  overhovedet 
skal  have  noget  Haab  om  at  vinde  Fremgang.  Vi  have  lig- 
gende for  08  et  Beferat  i  «Ndrrejyllands  Folkeblad*  for  14de  Haj. 
Ifdlge  dette  •  indledede  Biskop  Lind  Madet,  idet  han  kort 
udtalte  sig  fra  Foreningens  Standpunkt.  Han  ansaa  Frosti- 
tutionen  for  et  Uvæsen,  et  moralsk  Onde,  som  man  af  al 
Magt  burde  bekæmpe.  Det  Offentlige  har  vel  haft  den  bedste 
Hensigt  med  at  bekæmpe  den  skrækkelige  Sygdom,  der  er 
en  Falge  af  Usædelighed,  men  Hensigten  er  ikke  blevet 
naaet,  snarere  maa  man  sige,  at  den  Maade,  hvorpaa  For- 
holdet nu  er  ordnet,  er  en  Forargelse,  en  Forlokkelse,  en 
Snare  ...»  Senere  hen  udtalte  Stiftsprovst  O  ad,  at  han 
•ansaa  den  Sjælsskade,  Usædeligheden  medfarer,  for  langt 
værre  end  det  fysiske  Onde,  og  Foreningens  Formaal  var 
godt  og  gavnligt  ••  Ja,  hvis  Sagen  virkelig  laa  saaledes  for, 
som  det  her  gives  Udseende  af,  saa  maatte  jo  ethvert  hæder- 
ligt Menneske  slutte  sig  til  Foreningen  og  stette  dens  Be- 
stræbelser; thi  i  den  Orad  er  vel  intet  iøvrigt  veltænkende 
Menneske  blottet  for  sunde  religiøse  eller  moralske  Principer, 
at  han  ikke  skulde  ønske  Usædeligheden  modarbejdet  og 
trængt  tilbage  indenfor  de  snævrest  mulige  Grænser.  Men 
det  er,  som  bekjendt  slet  ikke  det,  der  ligger  for  i  hele 
denne  Diskussin;  det,  som  Foreningen  vil  og  arbejder  paa, 
er  ganske  simpelt  en  Ophævelse  af  Statstilsynet  med 
Prostitutionen.  Og  da  nu  alle  foreliggende  Erfaringer 
saa  evident,  som  det  vel  er  muligt,  godtgjere,  at  et  mang- 
lende Tilsyn  med  Prostitutionen  betinger  en  forøget  Udbred- 
ning  af  Usædelighedens  Gift  i  Samfundets  forskjellige  Lag  og 
en  forøget  Udbredning  af  de  veneriske  Sygdomme,  saa  maa 
vi  Læger,  der  ere  inde  i  disse  Forhold,  aldeles  bestemt  og 
ubetinget  træde  op  mod  Foreningen  og  dens  Bestræbelser; 
thi  de  have  et  falsk  og  forkastelig  Maal.  Staar  dette  klart, 
saa  indse  vi  heller  ikke,  at  der  skyldes  de  Mænd,  som  have 
rejst  en  saadan  Agitation,  nogensomhelst  Tak  eller  Anerkjen- 
delse,  ligesom  enhver  Diskussion  med  dem  har  vist  sig  at 
være  unyttig,  eftersom  de  have  røbet  en  absolut  Utilgænge- 
lighed selv  for  de  mest  slaaende  Beviser  og  de  mest  ildfaste 
^jendsgjerninger. 

Det  synes  at  være  blevet  Mode  i  de  senere  Tider  at  se 
ned  med  Bingeagt  paa  de  statistiske  Beviser,  idet  Tallene 
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«med  lige  Taalmodigbed  bevise  stik  modsatte  P^uistande«, 
men  dette  gjaelder  oatarligris  kun  til  en  vis  Grad.  Og  sær-* 
ligt  vil  vel  næppe  nogen  fornnftig  Læge  benægte,  at  den 
Statistik,  som  Antiprotektionisterne  have  fert  i  Marken,  er, 
forsaavidt  den  bererer  de  danske  Forhold  her  i  Ugeskriftet, 
forsaavidt  den  bererer  de  engelske  i  aHospitals^Tidenden« 
•reduceret  fuldstændigt  ad  absurdum  som  støttende  sig  til 
lutter  Misforstaaelser,  Uvidenhedsfejl,  notorisk  urigtige  Citater 
og  bevisligt  forkerte  Angivelser.  Den  ærede  Indsender  taler 
om  Overlæge  En-g eisteds  tendentiese  Statistik;  vi  maa  til- 
staa,  vi  indse  ikke,  at  han  har  Spor  af  Berettigelse  dertil. 
Dr.  E.  har  i  en  videnskabelig  Afhandling,  udelukkende  be- 
stemt for  Lfleger  meddelt  og  i  Tal  udtrykt  sine  Erfaringer, 
der  tjene  til  yderligere  at  konstatere  et  længst  kjendt  og 
ofte  fremhævet  Faktum.  Hermed  at  sammenstille  Dr.  Mon  ri  er  s 
statistiske  Frihaandstegninger,  hvori  han  fortæller  os,  at  Politiet 
i  Kjebenhavn  i  et  enkelt  Aar  har  visiteret  424^2  (!!)  S^jøger 
(det  virkelige  Tal  er  554)  og  hvori  han  til  « veneriske  Til- 
fælde« henregner  Tilfælde  af  Halskatarrh,  Tarmkalarrh  o.  s.  v., 
det  forekommer  os  dog  mindre  korrekt  løvrigt  synes  Dr. 
Boisen  her  at  have  glemt,  at  vi  tidligere  her  i  Ugeskriftet 
have  meddelt  fuldstændigt  sammenlignelige  Talstørrelser,  an- 
givende Hyppigheden  af  veneriske  Sygdomme  hos  indskrevne 
og  ikke  indskrevne  Skøger  i  forskjeUige  franske  Byer,  som 
vise,  hvor  overordentligt  langt  farligere  den  ukontrollerede 
Prostitution  er  med  Hensyn  til  Smittens  Udbredelse  end  den 
kontrollerede.  Mærkeligt  nok  har  han  ogsaa  overset  tHospi- 
taJs-Tidendens»  Citater  af  Mauriac,  der  vise,  hvor  Mændene 
hyppigst  hente  Smitten. 

Naar  Dr.  Boisen  taler  om  •  Foreningens  ulykkelige  Kjær- 
lighed  til  Hygiejnen«,  røber  han  —  han  tillade  os  at  sige 
det  ligefrem  —  en  utvivlsom  Mangel  paa  Sans  for  polemisk 
Taktik.  Det  er  nemlig  indlysende,  at  det  hygiejniske  Spørgs- 
maal  er  og  bliver  det  Atøørende  i  hele  denne  Sag.  Lad 
d'Hrr.  Agitatorer  prøve  paa  at  træde  op  og  sige:  Vi  vide 
fuldt  vel,  at  det  med  en  saa  stor  Enstemmighed,  som  over- 
hovedet kan  opnaas  i  videnskabelige  Spergsmaal,  er  anerkjendt 
af  alle  Sagkyndige,  at  Ophævelsen  af  Kontrollen  med  Prosti- 
tutionen vilde  virke  skadeligt  i  hygiejnisk  Henseende,  idet 
den  vilde  bidrage  til  at  udbrede  den  veneriske  Smitte  i 
forøget  Grad  blandt  Samfundet,  og  saaledes  paaføre  talrige  — 
tildels  deri  fuldstændig  uskyldige  —  Mennesker  ondartede 
Sygdomme,  som  kunne  forplantes  paa  Børnene,  som  kunne 
bringe  Nød  og  Elendighed  over  den  Enkelte  og  undergrave 
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hele  Nationens  Sundhedstilstand;  lad  dem  preve  paa  at  sige 
det  ligefrem,  sandt  som  det  er,  og  saa  alligevel  forsage  paa 
at  forsvare  deres  Doktriner  fra  de  to  andre  Synspunkter,  de 
have  gjort  gjældende  —  de  ville  da  ikke  vinde  en  eneste 
Sjæl.  Det  vide  Federationens  Forkæmpere  helt  vel,  og  derfor 
made  vi  ogsaa  i  deres  Afhandlinger  og  Indlæg  stadige  Forsag 
paa  at  benytte  statistisk-hygiejniske  Vaaben,  men  saasnart 
disse  Forsag  glippe,  erklæres  det,  at  Hygiejnen  dog  kun  er 
af  underordnet  Betydning  i  denne  Sag,  samtidig  med  at  der 
bringes  Momenter  ind  i  Diskussionen,  som  kun  kunne  bi- 
drage til  at  forage  den  allerede  tilstedeværende  Konfusion. 
Et  ganske  mærkeligt  men  tillige  paa  sin  Vis  sargeligt 
Exempel  paa  denne  Art  af  Polemik  er  Provst  Fogs  Artikel 
i  •  Dagbladet*  for  3dje  Juni.  Uagtet  Forf.  selv  erklærer,  at 
hans  Indlæg  «ikke  gjar  Fordring  paa  nogen  særegen  Sag- 
kundskab*,  tiltror  han' sig  dog  Kyndighed  nok  til  at  turde 
erklære,  at  mindst  de  9  Tiendedele  af  de  kjabenhavnske  Læger, 
som  i  det  medicinske  Selskab  vedtoge  den  bekjendta  Resolu- 
tion, vare  inkompetente  til  at  damme  selv  blot  om  det 
hygiejnisk  Hensigtsmæssige  i  denne  « vanskelige,  forviklede 
Sag,  hvor  Bevisfarelse  staar  mod  Bevisfarelse,  Tal  mod  Tal*. 
Fuldstændigt  stemmende  hermed  er  det  ogsaa,  at  Provst  Fog 
lægger  en  særlig  Vægt  paa  d*Hrr.  Ghapman  og  Nevius 
statistiske  Arbejder,  uagtet  han  kort  iforvejen  med  Over- 
legenhed har  fortalt,  at  og  hvorfor  man  cikke  vil  kunne 
gjare  en  paalidelig  Erfaring  om  det  hygiejniske  Spargsmaal*. 
Midt  iblandt  Udtrykkene  af  denne  paatagne  Overlegenhed  og 
midt  iblandt  de  grove  Fejltagelser,  som  den  har  affadt,  findes 
falgende  mærkelige  Sætning:  «Forelabig  foreslaa  de  (Federa- 
tionens Forkæmpere),  at  hvad  der  er  Tilfældet  over  hele 
Landet  med  Undtagelse  af  Kjabenhavn  og  nogle  faa  andre 
Byer,  .  .  .,  ogsaa  skal  være  Tilfælde  overalt* ;  det  ses  heraf, 
at  Provsten  i  sine  Studier  af  denne  Sag  end  ikke  er  trængt 
frem  til  defc  præliminære  Spargsmaal,  hvad  Diskussionen 
egentlig  drejer  sig  om,  og  hvorledes  Forholdet  her  i  Landet 
er  ordnet  i  Henhold  til  Lov  af  10de  April  1874.  Provst 
Fog  finder  det  tsargeligt*,  at  det  medicinske  Selskab  har 
udtalt  sig,  som  sket  er,  om  et  Spargsmaal,  om  hvilket  det 
dog,  ret  beset,  skyldte  Samfundet  at  sige  det  sin  Mening  i 
Henhold  til  de  Erfaringer  og  Oplysninger,  der  foreligge  paa 
dette  Omraade,  og  som  kun  Lægerne  ere  istand  til  at  be- 
damme i  deres  fulde  Udstrækning;  vi  for  vor  Del  finde  det 
sargeligt,  at  en  Mand  som  Provst  Fog,  der  indenfor  sit 
Omraade  har  Ord  for  at  være  en  flittig  og  habil  Videnskabs- 
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mand,  har  Tillet  blande  sig  i  en  Diskossion,  som  ban  selv- 
følgelig mangler  alle  Forudsætninger  for  at  kunne  deltage  i, 
og  gjort  det  paa  en  proTOcerende  Maade,  som  kun  har  kunnet 
Tæret  krænkende  for  dem,  der  ved  at  udtale  deres  sagkyndige 
Mening  kun  have  opfyldt  en  dem  paahvilende  Pligt  i  denne 
Sag.  Provst  F.  har  forud  villet  sikre  sig  et  Martyrium,  han 
véd  vel,  at  der  venter  ham  •Fornærmelser,  Haan  og  Spot« 
i  hans  Kamp  for  denne  Sag,  vi  for  Del  skulle  imidlertid  ikke 
yde  ham  noget  Bidrag  dertil  men  kun  holde  os  til  den  skære 
Sandhed,  idet  vi  udtale,  at  hans  Artikel  er  en  Blanding  af 
Misforstaaelser,  Fejltagelser  og  urigtige  Angivelser  fremsat  i 
en  ufomaden  skarp  Form,  krydret  med  en  her  lidet  passende 
Svada,  og  med  en  Underkjendelse  af  Andres  Hensigter,  hvortil 
han  er  aldeles  uberettiget ,  og  som  kun  kan  finde  en  svag 
Undskyldning  i  den  Heftighed,  som  ganske  vist  Onsket  om  at 
bidrage  til  det  Godes  Sejr  har  vakt  hos  ham. 

Dr.  Boisen  er  i  Realiteten  fuldstændig  enig  med  det 
medicinske  Selskab  men  mener,  at  dette  har  udtalt  sig  for 
skarpt.  Naa,  det  er  naturligvis  en  ren  Smagssag;  efter  vor 
Mening  maa  Tilbagevisningen  af  de  Urimeligheder,  som  ere 
præsterede  i  denne  Sag,  være  bestemt  og  fuldstændig,  og  det 
kræver  bestemte  Udtryk.  Men  i  ethvert  Fald  har  Dr.  B. 
Uret,  naar  han  mener,  at  Selskabet  derved  har  skadet  '«sini» 
Sag;  denne  Sag  er  slet  ikke  det  medicinske  Selskabs,  det  er 
tværtimod  Samfundets;  thi  det  er  det,  som  vil  komme  til  at 
bære  Falgerne,  hvis  det  skulde  lykkes  Federationen  at  sætte 
sine  barokke  Theorier  igjennem.  Lægerne  have  kun  den 
Pligt  at  advare  Samfundet,  og  den  Pligt  have  de  opfyldt. 

Dr.  Boisens  Bemærkninger  om  Bordelleringssystemet 
hører  jo  egentlig  ikke  med  under  den  her  farte  Diskussion, 
der  kun  drejer  sig  om  Kontrol  eller  Ikke -Kontrol,  men  vi 
kunne  dog  ikke  tilbageholde  den  Bemærkning,  at  ban  synes 
at  overse  den  demoraliserende  Indflydelse,  som  de  privat 
boende  Skjager  kunne  ave  i  de  Familier,  hvor  de  leje  sig 
ind,  og  hvor  ofte  Barn  og  unge  Mennesker  stadig  ere  Vidne 
til  deres  Udskejelser  og  Orgier. 

Uagtet  vi  maa  betragte  denne  Sag  som  i  det  VsBsentlige 
uddebatteret  for  vort  Vedkommende,  have  vi  dog  ikke  villet 
nægte  at  optage  og  besvare  Dr.  B.'s  Indlæg,  fordi  det  giver 
Udtryk  for  en  Stemning,  som  endnu  ikke  er  kommet  til 
Orde.  Dr.  B.  indser  og  anerkjender  fuldstændigt,  at  Federa- 
tionen har  absolut  Uret  i  det  hygiejniske  Spargsmaal,  men 
han  vil  saa  nådig  —  saa  grumme  nådig  —  drage  de  Konse- 
kvenser,  som  ligger  i  denne  Forudsætning.     Vi  kunne  her 
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ikke  give  ham  noget  bedre  Svar  end  at  lade  ham  gjennem* 
læse  følgende  ligesaa  korrekte  som  værdige  Udfailelse  af  en 
af  vore  mest  ansete  Kolleger,  en  Mand,  hvis  store  personlige 
Avtoritet  tillige  sikrer  hans  Ord  Indgang  langt  ad  over  hans 
Kollegers  Kreds  ^): 

•  Det  synes  som  om  d'Hrr.  Præster  og  Klosterlæger,  i 
deres  varme  filantropiske  Iver  for  at  omstyrte  en  Lov,  der 
kun  har  bestaaet  i  nogle  faa  Aar,  rent  have  glemt,  at  de 
derved  have  paataget  sig  et  Ansvar,  der  muligvis  kunde  vise 
sig  at  være  saa  stort,  at  de  vil  have  ondt  nok  ved  at  bære 
det.  Jeg  tvivler  nemlig  om,  at  d'Hrr.  ret  have  betænkt 
hvad  Følgerne  blive,  naar  det  skulde  lykkes  dem  at  fiaa  Loven 
ophævet,  saa  at  vi  kom  tilbage  til  en  fuldkommen  ukontrol- 
leret Tilstand.  Det  er  let  nok  at  vise  dem  dette,  tilmed  da 
lignende  Tilstande  findes  i  mange  af  Udlandets  største  Byer, 
navnlig  i  England  og  Nordamerika,  i  Kalifornien,  Ghina,  paa 
Sydhavsøerne,  i  Japan,  hvor  der  iøvrigt  i  den  seneste  Tid, 
efter  den  engelske  Begjerings  Opfordring,  skal  være  indfort 
et  Inspektionssyslem  o.  s.v.  Den  forste  Følge  vilde  blive,  at 
den  hemmelige  Prostitution  tiltog  og  bredte  sig  mere  og 
mere,  snigende  sig  ind,  ikke  blot  i  alle  Forlystelsessteder  og 
Beværtningslokaler,  men  i  alle  ubefæstede  Hjem,  og  det  vilde 
saaledes  blive  klart,  at  Foreningen  i  Virkeligheden  havde 
været  en  Forening  til  Formerelse  af  den  hemmelige  Prosti- 
tution. 

Det  vilde  derefter  snart  mærkes,  at  Forførelser,  Vold- 
tægt, Fødsler  i  Dølgsmaal,  Fosterfordrivelser  og  Fostermord 
toge  Overhaand,  og  endelig  vilde  den  syfilitiske  Sygdom  og 
alle  dens  bedrøvelige  Virkninger  saagodtsom  uhindret  kunne 
trænge  ind  overalt  gjennem  den  hemmelige  Prostitution. 
Jeg  beder  om  Undskyldning  for  at  være  kommet  ind  paa 
Grænserne  af  disse  vederstyggelige  Territorien  Men  de 
fleste  Læger  og  mange  Rejsende,  som  have  været  i  de  en- 
gelske Havnestæder,  ja  selv  i  London,  i  Nordamerika,  i 
Ghina  o.  s.  v.  ville  kunne  bevidne,  at  Tilstanden  uden  Kontrol 
kan  blive  saaledes  som  jeg  løselig  har  beskrevet  den.  Derfor 
ser  man  ogsaa,  at  man  paa  flere  Steder  (f.  Ex.  i  Berlin),  hvor 
Kontrollen  har  været  hævet  (ved  klerikal  Indflydelse),  atter 
og  atter  er  blevet  tvunget  af  de  forværrede  Forhold  til  atter 
at  indføre  den.     Skulde  nu  lignende,  al  Sædelighed  og  Mo- 


')  Dr.  HornemBnn:  Den  offentlige  Sundhedspleje  og  Prostitntionen. 
Bjg.  Meddelelser.   Ny  fi»kke.   lU.   8. 
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ralitet  undergravende,  Forbold  ved  Lovens  Ophævelse  udvikle 
sig  bos  os,  bvis  er  da  Skylden?  Og  paa  hvilken  Side  vil  da 
de  umoralske  Bestræbelser  findes?  Paa  Sundhedsplejens  Side, 
som  forsvarede  Loven,  eller  paa  deres  Side,  som  stormede 
imod  den? 

Selve  den  kontrollerede  Prostitution  er  vistnok  et  Onde, 
men  et  langt  piindre  Onde  end  den  hemmelige  Prostitution. 
Og  er  man  nedt  til  at  vælge,  vælger  man  det  mindste, 
hvorved  meget  Godt  kan  udrettes. 

Men  der  er  endnu  et  Ansvar,  som  d*Hrr.  Indbydere  og 
Ledere  ikke  kunne  skyde  fra  sig,  det  er  Ansvaret  ligeoverfor 
den  Mængde  kvindelige  Medlemmer,  som  efterhaanden,  i  god 
Tro  til  Stifternes  og  Ledernes  Udsagn  om,  at  Maalet  var 
godt  og  ædelt,  uden  Betænkning,  men  ogsaa  uden  Sagkund* 
skab  og  Kritik,  have  ladet  sig  optage  i  Foreningen.  Det  er 
muligt,  at  enkelte  Damer  have  ladet  sig  forlede  af  de  engelske 
Damers,  senest  Mrs.  Butlers,  Exempel;  men  de  have  glemt, 
at  der  er  Forskjel  mellem  danske  og  engelske  Damer.  Naar 
de  engelske  Damers  Felelse  og  Fantasi  kommer  stærkt  i  Be- 
vægelse, blive  de  let  fanatiske  og  kaste  alle  Hensyn,  selv 
Hensynet  til  deres  Kvindelighed,  tilside  for  udelukkende  at 
offre  sig  for  en  enkelt  Sag,  der  ikke  altid  er  den  bedste* 
Blandt  vore  danske  Damer  have  heldigvis  hidtil  ingen  ude- 
lukkende ofret  sig  for  Prostitutionssagen.  De  fleste  ere  vist- 
nok traadte  ind  i  Foreningen  uden  ret  at  tænke  over  hvad 
de  gjorde.  Thi  havde  de  tænkt  paa,  at  de  som  Medlemmer 
af  Foreningen  vare  kaldede  til  at  demme  i  en  Sag,  som  de 
hverken  kunde  eller  burde  forstaa  sig  paa,  saa  havde  de 
vistnok  ikke  ladet  sig  optage,  Ugegribeligt  er  det  i  hvert 
Fald  at  alvorlige  og  hæderlige  Mænd,  som  d'Hrr.  Præster  og 
Læger,  have  kunnet  bekvemme  sig  til  at  indbyde  Damer  til 
at  indtræde  i  en  Forening,  som  agiterer  i  en  Sag,  der  mindst 
af  alle  Sager  i  Verden  egner  sig  til  at  behandles  af,  for  eller 
mellem  høviske  Kvinder.  Thi  Sagen  drejer  sig  jo  om  Kjens- 
driftens  Udskejelser,  om  Skjagevæsen  og  om  de  ved  Usæde- 
lighed fremkaldte  Sygdomme,  Spergsmaal,  som  ere  saa  deli- 
kate og  vanskelige  at  behandle  og  tildels  saa  væmmelige  at 
rere  ved,  at  endog  de  rette  Sagkyndige,  nemlig  Læger  og 
Politimænd,  kun  nådig  og  kun  af  Pligtfølelse  indlade  sig  paa 
at  diskutere  dem.  D'Hrr.  Præster  og  Læger  (heldigvis  kun 
3  Læger,  saavidt  jeg  véd)  burde  have  betænkt,  at  enhver 
dybere  gaaende  Undersøgelse  af  Oprindelsen  til.  Gavnligheden 
eller  Skadeligheden  af  den  Lov,  som  de  vil  have  ophævet, 
enhver  Gaaen  i  Detail  i  Prostitutionsspai^smaalet,  enhver 
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sagkyndig  Kritik  af  Lovens  Indhold,  Udførelse  og  Virksomhed, 
nødvendigvis  maa  føre  ind  paa  det  Obscønes  Oebet.  Dette 
have  de  ikke  gjort.  De  have  tværtimod  begyndt  at  indvie  en 
Mængde  dannede  og  uskyldige  Damer  i  Mysterier,  som  disse 
aldrig  burde  kjende. 

Maaske  ville  de  svare  mig  med  den  gamle  Talemaade, 
at  for  den  Bene  er  Alting  rent;  men  dette  gjælder  kan  i  de 
Tilfælde,  hvor  en  højere  Pligt  tvinger  En  til  at  røre  ved  det 
Urene,  men  ikke  i  dette  Tilfielde,  hvor  der  næppe  nok  for 
Præster,  endsige  for  Damer,  er  nogen  tvingende  Nødvendighed 
til  at  blande  sig  i  slibrige  Sager,  som  de  ovenikjøbet  ikke 
forstaa  sig  paa. 

Men  Følgerne  ere  ikke  udeblevne.  Det  viser  sig  her 
som  overalt,  hvor  Kvinder  deltage  i  revolutionære  Bevægelser, 
at  det  svagere  Kjøn  er  tilbøjeligt  til  at  gaa  videre  end  Mæn- 
dene, idet  Fanatismen  let  griber  Kvindekjønnet.  Saaledes 
ser  man  nu,  at  enkelte  I^mer  have  begyndt  at  aflægge 
Besøg  hos  de  prostituerede  Fruentimmer;  Foreningens  Maaneds- 
blad  beretter  om  Kvindemøder,  hvortil  alle  Kvinder,  ogsaa 
prostituerede  Skjøger,  ere  indbudne,  og  hvor  der  holdes  Taler 
om  David  og  Batzeba  og  andet  lignende,  hvor  man  gjør 
Skjøgerne  til  Martyrer,  kvindelig  Undseelse  til  Snæperi  o.  s.  v. — 
og  Alt  dette  oiTentliggjøres  i  Bladet.  Dette  Blad  bringes 
omkring  i  Familierne  og  vil  blive  læst  med  Nysgjærrighed  af 
alle  de  Unge,  hvis  Fantasi  det  forgifter;  med  mindre  det 
strax  bliver  kastet  i  Ovnen  —  hvad  jeg  véd  er  sket  for  at 
skaane  den  kvindelige  Del  af  Familien.  Vi  staa  altsaa  nu 
ligeoverfor  en  Propaganda,  som  truer  med  at  omstyrte  en  af 
de  vigtigste  Støtter  for  al  sand  Kvindelighed,  nemlig  Blu- 
færdigheden. Men  er  Blufærdigheden  borte,  da  er  Døren 
aaben  for  Usædeligheden;  og  hvis  er  da  Skylden? 

Jeg  tillader  mig  derfor,  i  Sædelighedens  Navn,  at  op- 
fordre alle  de  kvindelige  Medlemmer  til  snarest  muligt  at 
udtræde  af  en  Forening,  som  ingen  fornuftig  og  anstændig 
Dame  kan  være  bekjendt  at  være  Medlem  af.  At  vise  det 
Berettigede  i  denne  Opfordring  har  været  et  af  Formaalene 
for  denne  Meddelelse.  Derimod  har  det  —  oprigtigt  talt  — 
ikke  været  min  Mening  eller  mit  Haab,  at  d'Hrr.,  som  hidtil 
ikke  have  agtet  paa  de  Grunde,  som  ere  anførte  mod  deres 
Agitation,  nu  skulde  lade  sig  overbevise.  Og  dog  ere  vi  alle 
enige  om,  at  baade  den  hemmelige  og  den  offentlige  Prosti- 
tution ere  Onder;  men  vi,  som  holde  paa  Kontrollen,  anse 
denne  for  noget  relativt  Godt  ligeover  for  de  forfærdelige 
Følger  af  den  hemmelige  Prostitution,  som  vore  Modstandere, 
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rimeligvis  meget  imod  deres  Villie  og  Tistnok  i  den  bedste 
Mening,  søge  at  b^nnstige  og  udbrede,  idet  de,  uden  at 
sætte  noget  Bedre  istedet,  ville  haveloven  af  10de  April 
ophævet* 


Forslag  tU 
OMønhuBg  og  Nybygiiig  af  Fattig? meiete  Stiftelser. 


Foranlediget  ved  Byens  hurtigt  tiltagende  Folkemængde  har 
denne  Sag  allerede  i  nogle  Aar  været  under  Overvejelse  i 
Kommunidbestyrelsen. 

Efterat  det  af  Borgerrepræsentationen  nedsatte  Udvalg 
under  4de  Marts  f.  A.  havde  udtalt  sig  med  nogen  Betænke- 
lighed om  flere  Funkter  i  det  da  foreliggende  Forslag  og 
særlig  om  Opférelsen  af  et  nyt  Sygehus  paa  Almindelig 
Hospitals  Orund,  idet  det  ansaa  det  for  ønskeligst,  at  der 
hellere  maatte  opføres  et  nyt  Sygehus  et  helt  andet  Sted, 
har  Borgermester  Knudsen  paany  taget  Sagen  under  Over- 
vejelse forsaavidt  muligt  at  imødekomme  Udvalgets  ønsker, 
og  der  foreligger  nu  et  i  væsentlige  Punkter  ændret  Forslag, 
hvis  Hovedtræk  vi  her  skulle  betragte,  forsaavidt  de  maatte 
kunne  frembyde  Interesse  for  Lægestanden.  Opgaven  var 
vanskelig,  dels  fordi  en  Ordning,  der  kunde  fyldestgøre,  hvad 
der  maatte  anses  for  ønskeligt,  med  Nødvendighed  forudsatte 
Disposition  over  et  større  Terræn  end  det.  Magistratens  For- 
slag gik  ud  fra,  og  dels  fordi  det  maatte  have  en  saadan 
Beliggenhed,  at  en  Forbindelse  imellem  det  og  Almindelig 
Hospital  blev  nogenlunde  let,  og  derfor  maatte  medføre  en 
Forøgelse  i  Udgiften.  Skulde  Sygeafdelingen  (Iste  Service) 
fjærnes  fra  Almindelig  Hospitals  Terræn,  maatte  det  nemlig 
efker  Borgermesterens  Formening  i  ethvert  Fald  ske  under 
saadanne  Betingelser,  at  den  ikke  blot  kunde  forbindes  med 
en  anden  Stiftelse,  med  hvis  hele  Karakter  den  kunde  sam- 
stemme, men  denne  anden  Stiftelse  maatte  tillige  have  en 
saadan  Beliggenhed,  at  den  og  Sygeafdelingen  kunde  have 
den  øverste  Lægeadministration  fælles  med  Almindelig  Hospital 
forat  Kontinuiteten  imellem  Sygeafdelingen  og  Almindelig 
Hospital  kunde  bevares.  Besultatet  af  forskjellige  Overvejelser 
er  da  bleven  Valget  af  en  Grund  bag  Dronning  Louises 
Bømebospital  med  sin  største  Længde  335  Alen  imod  Stok- 
bolmsgade.  Denne  Grund  har  et  Fladerum  af  51800  G  Alen, 
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og  paa  den  vil  kunne  henlægges  tilstrækkelig  afsondrede  fra 
hinanden  dels  Sygeafdelingen  (nayærende  Iste  Service)  paa 
Almindelig  Hospital  med  Alt,  hvad  dertil  herer,  og  i  en  i 
Overensstemmelse  med  de  nuværende  Forhold  passende  ud* 
videt  Skikkelse,  dels  det  tidligere  paa  det  nuværende  Frelse- 
rens Arbejdshuses  Orund  foreslaaede  ny  Arbejdshus  med  Alt, 
hvad  dertil  herer,  ligeledes  noget  udvidet  i  Forhold  til  den 
indtraadte  betydelige  Foregelse  af  Ejebenhavns  Befolkning 
(der  foreslaaes  Benævnelsen  •ået  forenede  Frelsers  og  Frue  Ar- 
bejdshus*)« og  endelig  en  ligeledes  noget  udvidet  Optagelses- 
anstalt  for  Barn,  der  rent  midlertidig  maa  tages  under  For- 
sorg. Der  vil  da  ikke  blive  Tale  om  en  ny  Sygeafdelings 
Bygning  paa  Almindelig  Hospitals  Orund,  Stald,  Vognremise, 
Lighus  og  Sektionslokale  ville  kunne  fjærnes  fra  dette,  der 
vil  kunne  faa  udelukkende  Karakter  af  en  Lemmestiftelse. 
Dog  maa  Lemmesygestuerne  af  sanitære  Ornnde  helst  hen- 
lægges i  egne  Lokaler  udenfor  de  egentlige  Lemmebygninger, 
og  dette  vil  ligefrem  være  nødvendigt  af  Hensyn  til  at  skaiTe 
Flåds  til  det  paaregnede  Antal  af  relativt  sunde  Lemmer. 
Den  nuværende  2den  Afdeling  paa  Almindelig  Hospital  paa- 
tænkes henlagt  til  Frelserens  Arbejdshus,  af  hvilket  man 
mener,  at  ville  benytte  Inspekterboligen  til  40  syge  Fruen- 
timmer af  den  hemmelige  Prostitution  og  Skolebygningen  til 
80  syge  indskrevne  offentlige  Fruentimmer.  Kommunehospi- 
talet vil  ved  den  Lettelse  det  vil  faa  dels  ved  de  omhandlede 
40  Pladser,  dels  ved  en  fyldigere  Evakuation  af  kroniske 
Patienter  og  af  Rekonvalescenter  resp.  til  det  nye  Sygehus 
og  nye  Arbejdshus  blive  istand  til  at  modtage  de  tidligere 
paa  Almindelig  Hospitals  2den  Service  behandlede  Fnat-  og 
Skurvpatienter  forsaavidt  som  det  ikke  maatte  foretrækkes  at 
indrette  Lokaler  til  disse  Patienter  i  en  anden  Del  af  Frel- 
serens Arbejdshus. 

Efter  det  foreliggende  seneste  Forslag  vil  der  da  paa 
Almindelig  Hospital  (der  foreslaas  omdebt  til  St.  Anna 
Hospital)  blive  Plads  til  en  1400  relativt  sunde  Lemmer  og 
120  syge  Lemmer;  paa  det  forenede  Frue  og  Frelse- 
rens Arbejdshus,  paa  Sygeafdelingen  dér  (tidligere 
1ste  Service  paa  Almindelig  Hospital)  og  i  Optagelses- 
anstalten  vU  der  kunne  være  Plads  til  550Voxne,  96  Barn, 
204  syge  Voxne  og  16  syge  Børn  og  Vuggebørn. 

Forholdene  ved  Ladegaarden  og  Tvangsarbejdsanstalten 
forbigaa  vi  her,  da  de  for  vort  Formaal  ikke  frembyde  særlig 
Interesse. 

Medens  man  ubetinget  maa  anerkjende  og  paaskjennOf 
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at  EjabenhavDs  EomiDane  har  et  aabent  øje  for  Nadyendig- 
heden  af  en  Udvidelse  af  de  den  underlagte  Hospitaler  i 
Forhold  som  Befolkningen  tiltager,  og  maa  indremme  at 
Antallet  af  Hospitakplsulser  staar  i  et  rimeligt  Forhold  til, 
hvad  der  kan  og  bar  fordres  i  denne  Retning  af  Kommnnen, 
er  der  dog  i  den  foreslaaede  Ordning  et  Moment,  der  fore- 
kommer os  at  være  meget  uheldigt  i  flere  Henseender,  og 
som  vi  anse  det  baade  for  vor  Pligt  og  vor  Bet  at  henlede 
Opærksomheden  paa,  inden  Sagen  skrider  videre  frem. 

Vi  sigte,  som  vore  sagkyndige  Laraere  vist  alt  have 
gjættet,  til,  at  Overlægen  ved  Almindelig  Hospital  (St.  Anna 
Hospital)  tillige  skal  være  den  averste  Læge  ved  det  forenede 
Frue  og  Frelserens  Arbejdshns,  ved  Sygeafdelingen  dér  og 
ved  Optagelsesanstalten.  Det  vil  være  indlysende,  at  dette  i 
flere  Henseender  er  nheldigt«  Der  fordres  her,  at  en  Mand 
skal  være  Overlæge  ikke  alene  for  340  virkelige  Patienter 
men  desuden  for  2046  Individer,  af  hvilke  et  meget  stort 
Antal  ere  mere  eller  mindre  invalide  og  nok  kunne  trænge 
til  lægekyndigt  Tilsyn  og  Vardering  af  deres  Tilstand,  som 
der  vel  i  adskillige  Tilfælde  kunde  gjares  noget  for  at  rette. 
Vi  kunne  ikke  godt  tænke  os,  at  det  bliver  overkommeligt 
for  én  Mand  at  have  et  saa  naje  personligt  Kjendskab  til 
alle  disse  Individers  Tilstand  (det  talrige  Funktionærpersonale 
have  vi  endda  ladet  ude  af  Betragtning)  som  det  vilde  være 
anskeligt  baade  for  dem,  der  ere  betroede  til  hans  lægekyn- 
dige Forsyn,  og  for  ham  selv  for  at  han  skal  kunne  fale  Til- 
fredsstillelsen af  at  gjare  fuld  Fyldest.  Fra  et  videnskabeligt 
Standpunkt  maatte  man  desuden  anske,  at  det  rige  Materiale, 
som  her  vil  foreligge,  og  navnlig  specielt  af  Sygdomme,  der 
ere  særegne  for  eller  dog  ejendommeligt  prægede  af  en  stor 
Del  af  Patienternes  fremrykkede  Alder,  kunde  gjeres  frugt- 
bringende baade  i  klinisk  og  pathologisk-anatomisk  Henseende, 
men  at  dette  ikke  godt  kan  ske  uden  en  passende  Deling  af 
Arbejdet,  behaver  næppe  nærmere  Forklaririg. 


tal  Payayasafteis  og  Papaiiets  Efiie  til  at  fordøje 

SMde  og  Bjgeligt  foraidrede  V»v  i  det 

Meneskelige  Legede* 

(£fter  B«rl.  klin.  Wocheoschr.   Nr.  23.   1880.) 

I  Videnskabernes  Akademi  i  Paris  gav  Bouchut  i  Avgust 
forrige  Aar  en  Meddelelse  om  Saften  af  en  i  Brasilien  hjemme- 
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hørende  Plante,  Garica  Papaya;  ved  Forsøg,  som  han  havde 
anstillet  i  Forbindelse  med  Wfirtz,  havde  den  vist  sig  at 
besidde  tydelig  fordøjende  og  peptondannende  Egenskaber. 
Saften,  som  vindes  ved  Indsnit  i  Barken,  og  i  endnu  højere 
Grad  et  af  denne  Saft  fremstillet  virksomt  Stof,  som  Experi* 
mentatorerne  have  kaldt  Papain,  danner,  naar  det  i  nogen 
Tid  har  været  i  Berøring  med  Æggehvidestoffer,  raat  Ejød, 
Fibrin,  Lim,  Mælk,  Forbindelser,  som  have  alle  de  Karakterer« 
der  tilkomme  assimilerbare  Peptoner.  Eroupøse  Membraner 
saavelsom  Åskarider  og  Tænier  bleve  forandrede  paa  samme 
Maade.'^De  dengang  givne  Meddelelser  har  Bouchut  nylig 
i  et  senere  Møde  den  15de  Marts  d.  A.  (og  i  Oazette  med. 
af  17de  April  d.  A.)  suppleret,  idet  han  har  foretaget  Eorsøg, 
der  vise,  at  dette  Plantepepsin  ogsaa  udøver  sin  Virkning 
paa  levende  Væv:  1  Oram  af  en  10  pCt.  Papainopløsning 
eller  af  Saften  (1  Del  til  5  Dele)  indsprøjtet  i  Forsøgsdyrete 
Hjærne  ved  en  Pravaz  Sprøjte  frembragte  i  Løbet  af  24  Timer 
en  peptonagtig  Forandring  af  Hjærnemassen  paa  det  paa- 
gjældende  Sted,  Levende  Muskelvæv  omdannedes  ved  et 
lignende  Indgreb  til  en  blød  gelatinøs  Masse.  Der  blev  nu 
foretaget  Indsprøjtninger  i  Ejertelsvulster  paa  Halsen,  de 
vare  meget  smertefulde  og  fulgtes  af  heftig  Feber,  efter 
3  Dage  vare  Ejertleme  emollierede  og  omdannede  til  Abscesser. 
Tre  Tilfælde  af  Carcinoma  mammae  og  et  Tilfælde  af  Eræft 
i  Lyskekjertlerne  bleve  paa  Péan's  Afdeling  i  Hospitalet 
St.  Louis  behandlede  med  Indsprøjtning  af  Papain,  hvorved 
de  haarde  Svulster  bleve  bløde  og  « fordøjedes  ■.  Fra  det 
ene  Earcinom  aspireredes  Vædske,  som  blev  undersøgt  i 
Fakultetets  Laboratium  af  Henninger  og  besad  Feptonets 
kemiske  Egenskaber  (47  Oram  Vædske  indeholdt  2,91  Gram 
Albumin,  som  tørret  ve(].  110^  indeholdt  0,665  Pepton).  Ogsaa 
i  disse  Tilfælde  frembragte  Indsprøjtningen  af  den  nevtnde 
Papainopløsning  heftige  Smerter  og  et  voldsomt  Feberanfald. 
Sluttelig  omtaler  Bouchut  et  paa  en  levende  Frø  foretaget 
Forsøg:  Dyret  var  tildels  afhudet  og  lagdes  i  Papayasaft; 
efter  12  Timer  var  det  dødt,  efter  24  Timer  tildels  fordøjet, 
og  efter  to  Dage  var  kun  Skelettet  tilbage. 


Carica  Papaya  (Melontræet)  og  dens  omtalte  mærkelige 
Egenskab  har  i  den  senere  Tid  gjentagne  Qange  været  berørt  i 
medicinsk  og  &rmakologisk  Litteratur.  Da  Planten  næppe  er 
kjendt  afret  mange  af  Ugeskriftets  Læsere  turde  en  ganske  kort 
Beskrivelse  af  den  mulig  her  være  paa  sin  Plads:  Carica 
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Fapaya  er  et  med  Ågurkfamilien  beslsBgtet  Træ  med  en 
15—25  Fod  hej,  nøgen  og  ugrenet  Stamme,  der  minder 
meget  om  Palmernes  og  ligeledes  er  besat  med  Ar  efter 
afiUdne  Blade.  De  lysegranne  bjærteformede,  baandfligede 
Blade  ere  V8—V2  Meter  lange  og  brede  og  sidde  paa  Vs — 1  Meter 
lange  Bladstilke  samlede  i  en  Dusk  i  Toppen.  Blomsterne 
ere  énkjennede  og  oftest  tvebo;  Bægeret  lille,  Kronen  gul 
5-fliget,  Hanblomsterne  med  10  Stavdragere,  Hunblomsterne 
med  enkelt  Stewej,  Årret  siddende.  De  enkelte  Blomster 
ere  forholdsvis  smaa,  de  sidde  i  Klaser  i  Bladbjernerne,  og 
have  en  behagelig  Lugt.  Frugten  ligner  i  Udseende  og  Smag 
en  Melon;  et  Træ  bærer  ofte  50—60.  Træet  hører  hjemme 
i  Brasilien,  men  dyrkes  overalt  i  Troperne. 

Allerede  Prof.  J.  F.  Schou  nævnte  1827  i  sine  Fore- 
læsninger over  de  naturlige  Plantefamilier  denne  Plante  under 
Gucurbitaceae  og  bemærkede,  at  Mælkesaften  brugtes  imod  Orm; 
og  i  Bischoffs  Lehrbuch  der  Botanik  (Stuttgart  1840),  hvorfra 
denne  Beskrivelse  væsentlig  er  laant,  findes  endvidere  bemærket, 
at  hele  Planten  indeholder  en  bitter  Mælkesaft,  der  ogsaa  findes 
i  de  umodne  Frugter;  naar  disse  nydes  raa,  fremkalde  de 
let  Tarmbetændelse,  og  selv  de  modne  Frugter  give  letDiarrhe. 
Mælkesaften  er  meget  rig  paa  Emusin  og  bruges  derfor  lige« 
som  Æggehvide  til  Klaring  af  Sukkeret  i  Vestindien;  den 
bruges  udvendigt  imod  Vorter  og  Hududslet,  ind- 
vendigt, blandet  med  Honning  og  andre  Midler, 
imod  Orm;  desuden  skal  dette  Træ  besidde  den 
mærkværdige  Egenskab  at  gjøre  det  sejge  Kjød  af 
gamle  eller  nyligt  slagtede  Dyr  mørt,  naar  dette 
indvikles  i  Bladene  eller  ophænges  imellem  dem, 
eller  ogsaa  naar  Dyr  og  Pjærkræ  fodres  med  Bla- 
dene eller  Frugterne.  Bef. 


Nye  Bøger. 

Gynækologiske  og  obstetriciske  Meddelelser, 
udgivne  af  Prof.  F.  Howitz.    3dje  Binds  1ste  Hefte. 

Dette  Hæfte  fortjener  særligt  vore  Kollegers  Opmærk- 
somhed. Foruden  en  Afhandling  af  Dr.  med.  E.  Jacoby 
om  Behandlingen  af  re  tinerede  Placentardele,  af  Dr.  A.  S  ch  n  e  e- 
kloth  om  Simons  Methode  til  Dilatation  af  det  kvindelige 
Urinrør,  af  Dr.  med.  R.  Paulli  om  et  Tilfælde  af  Bristning 
af  Symphisis   pubis  under  en  Tangforløsning,   og  den  med 

Dfeskr  f.  Lafsr.  4.  R.  1.  Bd.  Nr.  30. 
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sædvanlig  Omhu  og  Dygtighed  af  Dr.  L.  Meyer  udarbejdede 
Litteraturoversigt  indeholder  det  nemlig  en  Afhandling  af 
Prof.  Howitz  om  Brugen  af  Pessarier.  Det  er  denne  af 
38  Træsnit  ledsagede  Åfliandling,  som  vist  vil  være  de  fleste 
af  vore  Kolleger  til  endnu  starre  Nytte  i  deres  praktiske 
Virksomhed  end  mange  af  de  andre  lærerige  Afhandlinger, 
dette  Tidsskrift  allerede  bar  bragt;  thi  den  omhandler  jo  et 
Spergsmaal,  som  ret  ofte  ligger  for  og  ikke  sjældent  bereder 
Lægerne  Forlegenheder.  Den  er  en  Gjengivelse  af  et  Fore- 
drag, som  Prof.  Howitz  har  holdt  efter  Opfordring  for 
Frederiksborgs  Lægeforenings  Medlemmer,  og  hans  praktiske 
Erfaring  og  videnskabelige  Dygtighed  har  sat  ham  istand  til 
at  give  sine  Kolleger  en  saa  fyldig  og  tydelig  Vejledning 
baade  med  Hensyn  til  Indikationer  og  Anbringelsens  Teknik, 
som  det  overhovedet  er  muligt  ved  Hjælp  af  Ord  og  Teg- 
ninger. At  den  gynækologiske  Vejledning  af  det  langt  over- 
vejende Flertal  af  Læger  herhjemme  kun  kan  faas  ad  denne 
Vej  have  vi  oftere  beklaget,  vi  have  tidligere  haft  Lej- 
lighed til  at  fremhæve  Prof.  Howitz's  Iver  og  Opofrelse  forat 
udrette,  hvad  en  enkelt  Privatmand  kan  i  den  Retning,  ogsaa 
ved  at  give  et  begrænset  Antal  Læger  Lejlighed  til  praktisk 
Uddannelse;  men  Staten  og  Universitetet  paahviler  der  et 
Ansvar  for,  at  den  praktiske  Uddannelse  i  gynækologisk  Ret- 
ning der  bydes  Lægerne  i  Almindelighed  og  hvormed  det 
store  Flertal  af  disse  maa  gaa  ud  i  Livet,  endnu  nærmer  sig 
stærkt  til  Kulpunktet,  idet  der  ikke  findes  en  gynækologisk 
Hospitalsservice;  der  er  vel  næppe  mange  Byer  af  Kjeben- 
havns  Størrelse,  i  hvilke  der  er  gjort  saa  lidt  for  denne  alle- 
rede saa  smukt  udviklede  Specialitet. 


Doktordisputatser.  Den  23de  Juui  forsvarede  Caiid.  med.  &  chir. 
C  Krebs  sin  for  Doktorgraden  skrevne  Afhandling:  Om  fremmede 
Legemer!  Øj  et.  Den  1  ste  Jnli  forsvarer  Lærer  ved  den  kgl.  Veteriner- 
og  Landbohøjskole  B.  L.  F.  Bang,  den  2den  Jnli  Cand.  med.  &  chir. 
L.  Meyer  deres  for  Doktorgraden  skrevne  Aihandlinger,  henholdsvis: 
Iagttagelser  og  Studier  over  dødelig  Emboli  og  Throm- 
hose  i  Lnngearterierne  og  Uterinsygdommene  som  Sterili- 
tetsaarsag.  

TakiDce,  Posten  som  Overlæge  ved  Kommnnehospitalets  Sdje  Af- 
deling bliver  ledig  den  1ste  Avgust  d.  A.  —  Ansøgninger  om  dette  Em- 
bede, der  besættes  for  6  Aar  og  med  hvilket  er  forbunden  en  aarlig 
Gage  af  3000  Kr.,  kanne  indleveres  i  Overpræsidentens  Sekretariat 
inden  den  lOde  Juli. 

Dddsfdild.  Den  20de  Juni  døde  prakt.  Læge  C.  J.  Leerbeck, 
66  Aar  gi. 
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Dcd  onder  fadslea  og  i  Barselseng 

(BarMlféber  ikke  medregnet) .  .  . 
Plndselig  Død  nden  belnetidt  Aarsog 
TJangiren  og  slet  spocmceret  DsdS' 

»waag 

Ded  uden  Lsgebehiuidling  ..... 
Tilaammen  ."Ti 


Orersii;^  over  Dddsfatdene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  15  Jnni. 


M  LalM  Ifl.  Hsf-BaftiTUnL 


Ugentlig  Oversigt 


aver  Sygdoininey  Døds&ld  og  Fødsler  i  s;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslage,  Etater.  Dr.  med.  ScUelnen  „UgentL  Oyersigt". 


18M. 


Ugen  fra  den  9  til  den  15  Jni. 


MU. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (189)  ere  i  Ugen  til 
d.  15  Jani  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

780  nye  Tilfælde. 


Farsøttr. 

• 

i 

• 

IA 

i 

1 

< 

i 
S' 

< 

i 

Ialt. 

KoDDor •...••••• 

1 

0 
3 
0 
0 
0 
4 
0 
2 
0 
0 
0 
0 

31 
0 
0 
0 
0 

16 
0 
1 
1 
0 
0 

1 

7 

15 

13 

1 

2 

11 

1 

4 

0 

0 

0 

0 

17 

0 

0 

0 

0 

39 

0 

8 

10 

0 

2 

131 

0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

131 

1 

10 
5 

18 
6 
0 
5 
7 
2 
2 
0 
0 
0 
3 
2 
0 
0 
0 

22 
0 
1 

32 
2 
3 

121 

0 
0 
0 

0 
2 
0 
0 

123 

1 

0 
0 
8 
4 
0 
0 
0 
7 
2 
0 
0 
0 
19 
6 
0 
0 
0 
27 
1 

18 

30 

22 

1 

141 

76 
14 
8 
0 
9 
4 
15 

267 

1 
0 
0 
0 
3 
0 
1 
2 
10 
2 
0 
0 
0 
27 
13 
4 
0 
4 
49 
1 

15 

36 

6 

4 

178 

14 
0 
5 
0 
1 
0 
2 

200 

5 

SkaalkoDDer  .•.i-.*-.  *..«.-*. 

17 

Ifsnfllinjrflr 

23 

SkarlAfirenflfeber 

34 

Ondartet  HalflfiVfire  .••..•••...• 

14 

Stmbehofite  •*..•• •• 

2 

Kicrh  Aflte  ..••••. ••. 

21 

Faaresyge 

Crafltrifilr  Feber  ..... ..• 

10 
25 

Tvfoid  Feber      

6 

liiTJLTitihninAtiRk'  Tyfns  ..•«.••.•>• 

0 

BlodfimfiT   ......••••..•.•.. 

0 

Aflifttifilr  ICoIarA  ......      .....•• 

0 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diairhe 

Anfligts-  og  anden  Vandrerosen  .... 
Sarselfeber ^ 

97 

21 

4 

OnrlRrfAf.  RAArfAbAr  .^-.« 

0 

Koldfeber   .•.•..■...•.••••• 

4 

SrvRtlr9itflTrh    ......      ...•..•• 

153 

Crri'D'Dfl  .      .      ...•..••.•••••• 

2 

vrxA^p«? 

Linnfirebetffindelfle  •..•..«•••••• 

43 

TTfilnriAfinnHAlnA 

109 

Akut  Ledderhevmatisnie 

Andre  Farsoter 

30 
10 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 
Gronorrhe •• 

59 

0 
0 
0 
0 
0 
0 
0 

630 
90 

Venerisk  Saar ••• 

14 

Erhvervet  Svfilis 

13 

0 

Fnat 

12 

4 

Brændevinssygdom 

17 

Tilsammen  .  .  • 

59 

780 

VgQBkx.  t  L«f«r. 


>'ra  Skib«  ua&  Rheden  ere  aS  de  ovenfor  an^vne  Sygdomme  anmeldt: 
Goatrisk  Feber  S,  Br^stkaturh  2,  tkat  LedderhemutiBiiie  S,  (lonorrbe  2, 
voDerisk  Saax  2  og  SySih  2  Til&elde. 

Under  „andre  FarBoter"  ere  opførte  felgendo  i  den  forlebne  17^ 
antaeldte  Tijfiplde:  Comunctivitds  1,  Zona  2,  Ervthem  1,  Urticaria  2, 
StomatitiB  1,  Rubeolæ  2  og  Fniunculose  1  lllfielde. 

TrjrhrktMcu.  Overvejende  nordlige  og  Mtlige  Tinde  med  temmelig 
keligt  og  fugtigt  Vejr. 

Samtlige  Dedsfald  i  Ugen  til  den  15  Jani,  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.      tUMUt. 

Kopper 

Mféelinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halmyge 

Stmbeboete 

Kighoste 

Tjloid  Feber 

Eianthematiak  Tyfiu 

Blodig 

Åaiatuk  Kolera 

Indeni  Kolera  og  aknt  Diarrhe .  . 
Ansigto-  og  anden  Tandrerosen  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Aknt  Ledderbevmatisme 

Åndre  Farsoter _^ 

Tilaammen  ■  . 
IL    lUdhrginnligtr. 

Djriake  Gifte 

Erhvervet  SvtiliB 

Uedfedt  Syuia 

Brændevingaygdom 

Diankergalakab 

Pludselig  Død  af  Drik 

III.    S«B«tUiil[*oell«  Sjgdtnme. 

Kiert«lSfge 

Axnt  H)æmevandaot 

Aknt  ImuertiiberknloBe 

Lungesvindsot 

Tuberkulose  i  andie  Organer.  .  . 
Knrft 


I  I  I  s 
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Bekjendtgj  ørelser 


Fosten  som  kirargisk  Prosektor  bliver  ledig  den  1ste  Sep- 
tember d.  Å.  Ansøgninger  indsendes  inden  den  15de  Åvgust 
til  Kjøbenhavn,  Bredgade  62. 

Den  22de  Jaiii  1880. 

Prof.,  Dr.  P.  L.  Pauim^ 

h.  a.  Dekanus  fac.  med. 


Natnrforskermødet  i  Stokholm. 

For  d'Hrr.  Læger,  Åpothekere  eller  Fabrikanter,  som 
under  Natnrforskermødet  i  Stokholm  i  førstkommende  Juli 
Maaned  ønske  at  udstille  Prøver  af  saadanne  Gjenstande 
eller  Artikler,  som  ere  af  Interesse  for  den  praktiske  Udøvelse 
af  Læge-  eller  Apotheker- Virksomhed,  skal  jeg  herved  med- 
dele, at  jeg  uden  Bekostning  modtager  og  ordner  de  Sen- 
dinger, som  ville  indkomme  i  dette  Ojemed.  Sendingerne 
bør  leveres  franko  Stokholm  c.  den  30te  Juni  for  at  kunne 
blive  optagne  i  den  Katalog,  som  vil  blive  udgiven.  Mindre 
Pakker  sendes  billigst  pr.  Jærnbane  eller  Pakkepost. 

Stokholm,  Jani  1880. 

Apotheker  August  Beckniann. 


Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med : 

Luft-  og  Vandpuder.    Isposer  og  Isslanger. 
Oummitej  til  Underlag.    Outtaperkapapir. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  jQjendoucbe. 
Syede  Gummitøjs-  og  støbte  Gummihandsker. 
Elastiske  Strømper.    Knæ-,  Lægge-  og  Ankelstykker. 
Klyster-,  Moder-,  Næse-  og  øjensprøjter. 
Drænerør  og  Varmeflasker. 
Bespiratore  og  Draabetællere  k  75  øre. 
Æthersprøjter  med  konstant  Strøm. 
Dr.  Martins  Bind  å.  75  øre  Alen. 
Forklæder  og  Ærmer  til  Operationer. 
Vand«  øg  Luftpuder  udlejes. 

XL  KUiendarff, 
østergade  Nr.  9. 
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C.  A.&h  &  Sons  Dental-Depot«   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Den  Iste  Juli  nedsætter  jeg  mig  som  praktiserende  Læge 

i  Stege. 

A«  Btkgel 

I  Jac«b  Immin  Boghandel  er  udkommet: 

Qynaekologiske  og  obstetrioiske  Meddelelser. 

Under  Medvirkning  af  Prof.  Netiel  (Stockholm),  Prof.  8alt«aB 

(Helsingfors),   Prof.  Sckonberg  (Eristiania)   udgivne  af  Prof. 

V.  Iowiii.    3.  Binds  1.  Hefte.    Med  38  Træsnit  og  1  Skema. 

Pris:  3Kr. 

iBdkfldi 

Howitz,  Fr.:  Om  Bragen  af  Pessarier.  —  Jacoby,  Edv«:  Om 
Behandlinf^en  af  retinerede  Placentardele.  —  Schneekloth,A.:  Om 
Simons  Metode  til  Dilatation  af  det  kvindelige  Urethra.  —  Panlli,  B.: 
Et  Tilfælde  af  Ruptur  af  symphyBis  pubis  onder  en  Tangforløsning  med 
Bemærkninger  om  Brugen  af  Tarnier-Mathieus  Tang.  —  Meyer,  L.: 
Literaturoversigt. 

Hvert  Hefte  sælges  særskilt 


Hos  C.  A.  Reitiel  er  udkommet : 

Om  fremmede  Legemer  i  Øjet 

Disputats  for  den  medicinske  Doctorgrad. 

Af 
C«Mrad  Mtebt. 

Pris:  5  Er. 


Iagttagelser  og  Studier  over  dødelig  Embolie  og 

Thrombose  i  Lungearterierne. 

Af 
B.  L  F.  Bang. 

Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medicinen. 

Pris:  3Kr. 


Bekjendtgjerelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  øre  pr. 
Petitlinie. 


c.  ▲.  Reits«lt  Forlaf.    Biuco  Luiio«  Kf  1.  Hof-Boftrykkeri. 


Ugeskrift  for  Læger 


redigeret 


Dr.  V«  Budde. 


Fjerde  Række  U.  Bi 
(Nr.  1—30.) 


IJøbeihafM. 

O.  A«  Reitzels  Forlag. 

1880. 


KJøbtahavB.  —  filuoo  Liuot  Kfl.  Hof-Bofttykk*ri. 


lM<lk«U. 


8U«. 

Acne  rosacea,  dens  Behandling  (efter  Hardwaj) 189. 

Afsked 15,  96,  207,  274,  827,  851,  391,  479. 

Ajaccio  som  klimatiak  Karsted  (efter  H.  Lo  mb  ard) 288. 

Alkohol,  ønbkut  Indspr.  deraf  ved  Sygdomme  i  Blodkarrene  (efter 

C.  Schwalbe) 201. 

Anthraz,  BehandL  (efter  Qnerin)  .  • 389. 

Antiseptisk  Saarbehandl.,  Diskussion  i  det  britt.  Lægeselskab.  .  .  139. 

Apothekenræsenet,  kgl.  Resolation  ang 291. 

Apothekrenes  Forpligtelse  til  at  adlevere  Medicin  nden  kontant  Be- 
taling (Sundhedsk.  Forhandl.) 193 

Arkana,  mod  Ayertering  og  Salg  af  dem  i  Sehweits 442. 

Arkannm,  et  demaskeret  (Heliohnd) 442. 

Amikatinktnr,  Forgiftning  med 850. 

Arsenikforgiftning,  kronisk  (efter  We land  er) 112. 

Atropin  imod  Prostatorrhe  • 55. 

Andifonen 63,  83. 

Barselfeber,  Forebyggelsen  af,  afChr.  Hansted 475. 

Béri-béri  (efter  ▼.  Leent) 217. 

Brok,  radikal  Operation  for,  af  £.  T.  Heiberg 261. 

—    •    —  —        —  (efter  Svensson) 350. 

Brokbaand,  af  C.  Nyrop 262. 

—      ,  Kjæde-,  af  Sigfred  Levy 880. 

— .       ,      —     ,  i  Anledning  af  Dr.Levys  Artikel  om,  af  Holmer  893. 

_  j  —  ,.  —  .—  —  —  —,  af  S.  Levy  409. 
Brama-Livselizir,  Reklamer  for 215,  284. 

—  —      ,  Død,  bevirket  ved,  af  J6n  Finsen 849. 

—  —      }    — '  I       ^       ~  »   >  Anledning  af  en  af  prakt. 
Læge  £.  J.  Melchior  herom  skreven  Artikel,  afJ6n  Finsen  445. 

Bryst,  ublodig  Amputation  af  det  kvindelige  (efter  H.  Leisrink)  301. 


Sid6. 
GiiroDByrenB  Anvendelfie   til  at  dræbe  mikroskopiske  Dyreformer 

(efter  Laogfeldt) 166. 

CoDgres  intemational  des  seiences  médicales  1881 257. 

Desinfektion  ved  8tov1 145. 

Desinfektionsmidler,  AnvisniDg  til   deres  Benyttelse  (KjøbenhaTns 

Suttdhedskomission) 460. 

Diftheritis,  Pilokarpin  imod  (efter  Guttmann) 403. 

—       ,  Jftrnklorid  imod  (efter  A.  de  C  o  11  an) 437. 

Distributionsspørgsraaalet  9,  44,  48,  72,  97,   106,   110,   137,   169,  175. 

217,  230. 

Distriktslægeembeder,  projekterede  nye «...  891. 

Distriktslægers  Befordringsgodtgjørelse  og  Diæter,  Skr.  fra  Justitsm.  350« 
—  —  —     —     ,  af  Red.    •  •  .  •  ■  453« 

Distriktslægernes  Stilling,  af  Diering 468. 

Doktordisputats 167,  191. 

Doktordisputatserne  og  det  medicinske  Fakultet 241. 

Duboisinforgiftning,  et  Tilfælde  af  (efter  Carl) 74. 

Dysenteri,  Kloral  imod  (efter  Newell) 188. 

Dødsfald 81,  55,  96,  191,  274,  809,  327,  891,  407,  443. 

Døvstumhedens  Ætiologi   og  Pathogenese,  om  Studiet  deraf,   af 

J.  Mygge 329,  357. 

Ekinokoksvulster,  Ætsningsmetbodens  Værd  ved,  af  J6n  Finsen      1, 

17,  33,  149. 
Elektrolyse  ved  Karudvidning  i  Acne  rosacea  (efter  W.  A.Hardway)  238. 

Embedsbesættelser  i  Søværnets  Lægekorps 353,  379. 

Erysipelas,  Abortivbehaudling  af,  af  Nørregaard 113. 

Ezamina,  Kvindens  Adgang  til,  minist  Skr.  om 479. 

Faste,  Følgen  af  langvarig 256,  326. 

Fodsved,  Behandl,  af  ildelugtende  (efter  Ainsworth) 386. 

Forfalskning  af  Pølser  i  Scbweitz 206. 

Forfrysninger,  deres  Behandl,  (efter  Wertheim) 223. 

Forgiftning  med  homøopathiske  Kugler  af  iNuz*  (efter  Gris w ol d)  422. 
Fthisis,  Petroleum  imod  (efter  Polk) 253. 

•—    ,  Behandl,  med  Gabianolie-Kapsler  (efter  Bontemps)   .  .  .  436. 

*    ,  Lokaltemperaturen  ved  (efter  Peters) 441. 

Fuksin  imod  kron.  Albuminuri,  af  V.  Budde 57. 

—        —       —  —  389. 

Gabianolie  (renset  Petroleum)  i  Brystsygdomme  (efter  Bontemps)  436. 
Genu  valgum  (efter  J.  Berg)  ...•...• 293. 


sid«. 

Glycerin  imod  Flatalewi  og  Syredanneløe  (efter  BidneyRinger)  488. 

Gonorrhe,  denø  Behandling  (efter  Watson  Cbeyne). 419. 

Gmnmibind,  de  MartinVke  (efter  Bruns) 441. 

Gynøkologiens  Fremskridt,  et  Offer  for  (efter  G.  Thomas)  •  .  .  .  406. 

Homarthros  genos,  Pnnktor  ved  (efter  R.  Volkmann) 64. 

Utindaaudinger  af  Jæm  ved  Anæmi  .  .  •  •  • 74. 

Infektionssygdomme,   deres   Begrasnsning   ved   Desinfektion   (efter 

J.  H.  Timins) .  .  .  ! 277. 

Infektionssygdomme,   Fnndamentalsspørgsmaal  i  Lsuren  om  (efter 

J.  Rosenbach) 384. 

Inhalationsrespiratoren  (efter  Raphael  Hansmann) 199. 

Isolationslokaler,  om   deres  Tilvejebringelse  i  Henhold  til  Lov  af 

2den  Jnli  1880 319. 

Jodoformens  Anvendelse  i  Gyncekologien  (efter  Martin) 434. 

Jordemødrenes  Instmz,  en  Mangel  ved 318. 

Kali,  Virkningerne  af  det  klorsure  (efter  A.  Jacob  i) 254. 

—  ,  klorsurt  i  karierede  Tænder  (efter  C.  Neumann) 350. 

Karbolsyreforgiftn.,  Middel  imod  (efter  Sonneberg) 390. 

Katarakt,  kan  den  helbredes  uden  Operation  (efter  Hirschberg)  197. 

Kighoste,  Middel  imod  (efter  Cadwell) 167. 

Kininindsprøjtniuger  (efter  KØbner) 166. 

Kjød,  om  Nydelsen  af  syge  Dyrs 146. 

Kloralhydrat  ved  Dysenteri  (efter  Newell) 188. 

—  ved  Strykninforgiftning  (efter  Husemann) 189. 

Klorose  (efter  Hayens  og  Raynauld) 74. 

Koppeepidemi  i  Krisiiania,  minist.  6kr.  om 81,  115,  130. 

Kvaksalveri,  Retssager  om    146,  239,  463. 

Kvselstofforiltenarkose,  Død  under 129. 

Longekavemer  behandlede  med  Thoracentese  (efter  Powell)  .  .  .  478. 

Lyssagiftens  Holdbarhed  (efter  Gattier) •  .  274. 

Lageexamen  i  Sommeren  1880 54. 

Lægeforholdene   ved  Provinsgarnisoneme 178,  226,  244,  265. 

—  ,  de  militære 209. 

Lægehonorar,  Retssag  om 130,  147. 

Lægekredsforeningen  for  Kjøbenhavn  og  Nordsjælland 97,  429- 

Lægekredsforening,  den  sydfynske 214. 

Læger,   Understøttelsesforeningen  for  deres  trængende  Enker  og 

efterladte  Børn 815. 

Lægernes  Værnepligt 191. 


side. 
MalariaiafektioD  gjennem  Drikkeyandet  f efter  de  GhaQoiont)  .  .  306. 

Maltextrakt,  af  Alfred  Benzon  jan • 454. 

Maskinlæsioner  i  Præstø  Amt,  af  V.  Ingerslev 155* 

Medicinalyæseuets  Ordning  udenfor  Hovedstaden,  af  Krebs  Flgbl. 

til  Nr.  25. 

Medicinsk  Selskab 257,  291,  327,  374,  407,  443. 

Medikament- Røgning  (efter  Thompson) 234. 

Mediko-lcgalt  Spørgsmaal,  Diskassion  133,  187,  213,  249,  287,  321,  371. 
Mikroskopiske  Smaalegemers  Bevægelse  (efter  v.  N&geli)  .  .  .  .  .  322. 
Miliariandslet  som  Følge  af  Asparges  (efter  J.  Fi  Giintz)  ....  373. 
Militertuberkalose,  Diagnosen  af  den  aknte  (efter  Bil h le) 165. 

Sfedsættelser,  om  tidlige 425. 

Nefrotomi,  et  heldigt  Tilfælde  af  (efter  Th.  Savage) 205. 

Nervestraroning  ved  Trigeminusnevralgi  (efter  Kocher) 145. 

Nye  Bøger: 

C.  Krebs:  Om  fremmede  Legemer  i  Øjet 28. 

B.  Bang:  Iagttagelser  og  Stadier  over   dødelig  Emboli   og 

Thrombose  i  Lungearterierne ....  ^  ... 29. 

P.  A.  Schleisner:  Sundhedstilstanden  i  Kjøbcnhavu  1879  .  65. 
L.  Meyer:  Uterinsygdommene  som  Sterilitetsaarsag ,  anm.  af 

H.  P.  Ørum • 77. 

C.  Gædcken:  Om  Brændevinsdrik *  .  .  .  .    80. 

Chr.  Trydo:  Om  den  saakaldte  moralske  Afsindighed    .  .  .  117. 

P.  Nielsen:  Anvisning  til  Sygepleje 238. 

J.  Hyrtl:  Onomatologia  anatomica 272. 

Oscar  Bloch:  Behandling  af  Saar •  287. 

J.  Møller:  Sundhedskollegiets  Forhandlinger  i  1878 288. 

Aarsberetn.  for  Fødselsstiftelsen  (1879) 289. 

—  —  Frederiks  Hospital  (1879) 289. 

J.  Buchholz:  Barselfeber 290. 

F.  Levy:  Kejsersnit  efter  Porros  Methode 302. 

V.  Lange:  Nfæsepolyper 304. 

A.  Hirselfeld:  Diætetik  for  Nervesvage 306. 

£.  Hornemannog  Gædeken:  Hyg.  Medd.  Supplementhæfte  438. 
Aarsberetn.  om  Kommunehospitalet  etc 439. 

—  —   St.  Hans  Hospital 440. 

P.  Panum :  De  væsentligste  Hindringer  for  Naturvidenskabernes 

og  Lægevidenskabens  Reformation  i  Fortid  og  Nutid.  Tale 
ved  Universitetets  Reformationsfest 440. 

Nærsynethed,  Skoleundervisningens  Indflydelse  paa  (efter  Z  e  h  e  n  d  e  r)  223. 

Næse-Svælgrummet,  ny  Operationsmethfde  for  adcnoide  Svulster  i, 

V.  Lange 269. 


Side. 

Oftfaalmologieii  som  Lærefag  yed  Uniyersitetet 465. 

Olenm  Gjnocardiæ  imod  Hadsygdomme  (efter  Pi  ok) 222. 

Ordensdekoration 147,  191,  274,  861,  479. 

Pepsinet,  ny  Anvendelse  af  (efter  Fenzelberg) 167. 

Peristaltisk  Uro  i  Mayen  (efter  Knssmanl) 324, 

Petrolenm  imod  Fthisis  (efter  C.  Q.  Polck) 263. 

Pilokarpin  imod  Diftheritis  (efter  Qnttmann) 403. 

—  —    Hudsygdomme  (efter  Pick) 221. 

Pleyritisy  pladselig  Død  yed  (efter  LeichteBstern) 236. 

Pligtkjørsel,  minist  Skr.  om 406. 

Prolapsus  ani,  dens  Behandling  (efter  y.  Baren) 411. 

Prostatorrhe,  Atropin  imod  (efter  Bosenthal) 56. 

Pyopneamothorax  sabphrenicus  og  Abscessns  sabphrenicas  (efter 

E.  Leyden) 127. 

Qyebracho  (efter  Gehe  &  Co.) 223. 

Settelser 181,  191,  207,  407. 

Saarfeberens  antiseptiske  Behandling  (efter  M.  Ed  el  her  g)  .  .  .  .  251. 
Sindssyge,  minist.  Cirk.  til  Amtmændene  ang.  Behandlingen  af  .  .  189. 

Skibes  Anmeldelsespligt,  minist.  Bekjendtg.  om 96. 

Slagtehus,  det  offentlige 377. 

Smitsomme  Sygdomme,  Loy  af  2den  Juli  1880  om  Foranstalninger 

imod  deres  Indførelse  i  Riget 86. 

Smør,  Paayisning  af  kunstigt  (efter  Wittstein) 188. 

Sprayens  Undværlighed  (efter  V.  Bruns) 846. 

Sundhedsaytoriteteme  i  Kjøbenhayn,  en  Henstilling  til 813« 

Sygeplejen  paa  Landet 11. 

TarmtiUokning,  helbredet  yed  Belladonna  (efter  C.  J.  Ellefsen)  873. 

Terpentin-Chios 16. 

Testiklen,  Neyralgi  i  den,  httvet  ved  Kompression  af  Sædstrængen 

(efter  W.  Hammond)  . 421. 

Tilregnelighedsspørgsmaal,  et 390. 

Transplantation  af  Ben  (efter  Mc  Ewen) 146. 

Tyfoid  Feber,  Prophylaxis  imod,  af  N.  C.  Heerfordt 316. 

^         —  ,  permanente  lunkne  Bades  Indflydelse  (efter  L.  Ri  es  s)  887. 
Typhlitis  (efter  Larsen) 894. 

Udnævnelse 16,  116,  191,  827,  861^  891,  463,  479. 

Uræmi  ved  Nephritis  efter  Skarlagensfeber  (efter  S.  Hajek)  .  .  .  231. 


SUe. 

Uteroø,  om  Dilatien  af  (efter  Bohaltse) 58. 

-*    ,  LøBrivninj^  af  den  under  en  Fødsel  (efter  Niepraich)  .  .  SOS. 
—    ,  desinf.  Udskyln.  efter  Fødselen  (efter  N»  Hofmeiei)  •  •  •  291. 

Yacfinaldonchey  varm  (efter  Dndley) 866. 

Vakance 76,  116,  806,  887,  891,  407. 

Yakcinationens  beskyttende  Kraft  (efter  E.^art) 266. 

—  —  ^    (efter  Evers) 486. 

Varikøse  Uleerationer  (efter  F.  Borelli) 890. 

Æggehviden,  Stedet  for  dens  Udskillelse  i  Njren  (efter  N  nssbaum)  189. 

flfrevox,  krott'  Bronchitis  fremkaldt  ved  (efter  Leeson)  •  .  .  .  .  .  189. 

Desuden  findes  hver  Maaned  en  Liste  over  epidemiske  Forhold  i 
Kjøbenhavns  Omegn,  samt  medfølger  hver  Uge  « Ugentlig  Oversigt 
over  Bygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  Kjøbeohavn«. 
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iBdkfMi  JånFinsen:  Ætsningsmethodens  Værd.  —  Distributions- 
Bpørgsmaalet.  —  Om  Sjgeplejen  paa  Landet.  —  ChioB-Terpen;in.  — 
Afrked  og  Udnæynelse.  —  Bekjendtgjørelser. 


ÆtoiiigsMethøileis  Værd. 

Kritisk  Undersøgelse   af  nogle   af  de   vigtigste  Methoder  til  operativ 
Behandling  af  Ekinokoksvalster  i  Underlivet. 

Af  Stiftsfygikns,  Dr.  med.  J6n  Finsen. 


Efterat  jeg  i  1867  havde  offentliggjort  det  Resultat,  jeg 
under  min  Lægevirksomhed  i  Island  havde  opnaaet  ved  Be- 
handlingen af  Ekinokoksvulster  i  Underlivet  efter  Récamiers 
Methode^),  var  der  formentlig  Grund  til  at  vente,  at  denne 
Behandlingsmaade  vilde  blive  almindeligt  optaget  af  andre 
Laeger,  som  fik  dertil  egnede  Ekinokoksvulster  under  Behand- 
ling* Dette  blev  imidlertid  ikke  Tilfældet;  thi  medens  Me- 
thoden  efter  1867  kun  synes  at  være  bleven  forholdsvis 
sjældent  udført  i  Udlandet,  hvor  min  Afhandling  er  bleven 
bekjendt  ved  Oversættelse  og  Uddrag  i  Tidsskri^r,  er  den 
ferst  i  de  sidste  4—5  Åar  bleven  anvendt  i  større  Udstræk- 
ning i  Island,  og  det,  saavidt  mig  bekjendt,  kun  af  en  en- 
kelt Læge  dér,  og  i  Danmark,  hvor  Methoden  efter  1867 
flere  Gange  er  bleven  udført,  tpues  den  nu  med  at  skulle 
forlades,  idet  en  af  vore  fremragende  Kirurger ,  Dr.  Studs- 


*)  Jfir.  •Bidrag  til  Kundskab  om  de  i  Island  endemiske  Ekinokokker* 
>  »Ugeskr.  f.  Læger*,   ddje  B.   Bd.m.  Nr.5-8. 

4de  lUikke.  3d«t  Bd. 


gaard,  saaledes  som  det  fremgaar  af  hans  Udtalelser  i « Be- 
mærkninger om  Dannelsen  af  peritonæale  Tilhæftninger  ved 
Kunst*  ^),  har  ment,  at  den  multiple  Funkturmethode ,  men 
navnlig  Incisionsmethoden  i  2  Gange,  saaledes  som  Volk- 
mann  bar  anvendt  den,  bør  foretrækkes* 

Det  ligger  nær  at  antage,  at  Grunden  til,  atBécamiers 
Methode  bidtil  ikke  bar  mndet  en  større  Tilslutning  blandt 
Lægerne,  dels  maa  søges  i,  at  Simon  omtrent  samtidigt 
med,  at  det  særdeles  gode  Resultat  af  min  Bebandling  af 
Ekinokoksvulster  i  Underlivet  efter  nævnte  Metbode  blev  be- 
kjendt,  bavde  indført  Dobbeltpunkturmetboden,  der  i  Begyn* 
delsen  ligeledes  gav  særdeles  gode  Resultater,  dels  sandsyn- 
ligvis ogsaa  deri,  at  Dr.  Hj  alt  el  in  i  «Edinb.  med.  journal* 
for  Avgust  1867  og  Februar  1870  søgte  at  imødegaa  mine 
Meddelelser  og  nedsætte  Metboden. 

Da  Ætsningsmetboden  saaledes  ikke  bar  fundet  den  Til- 
slutning, som  man  skulde  bave  ventet,  og  som  den  formentlig 
fortjener,  og  da  jeg  dertil  bar  set,  at  Resultatet  af  min  Be- 
bandling efter  nævnte  Metbode,  navnlig  i  tyske  Skrifter,  i  en 
væsentlig  Grad  er  blevet  forvansket,  bar  jeg  troet  at  burde 
bringe  den  i  Læserens  Erindring,  og,  gjennem  en  Sammen- 
ligning af  den  med  andre  Methoder  med  samme  Formaal  — 
d.  e.  Tilvejebringelse  af  peritonæal  Tilhæftning  ved  Kunst  — , 
undersøge,  bvilken  Plads  der  tilkommer  den  blandt  disse. 

Blandt  denne  Art  Metboder  er  ingen  bleven  udført  i  saa 
mange  Tilfælde  som  Récamiers.  Bestemt  at  angive  An- 
tallet af  disse,  ser  jeg  mig  selvfølgelig  ikke  istand  til. 
Jeg  bar  imidlertid  samlet  108  Tilfælde,  bvoraf  37  falde  paa 
Udlandet,  5  paa  Danmark  og  66  paa  Island. 

Af  de  i  Udlandet  udførte  37  Tilfælde  ere  20  samlede  af 
Paul*)  bvoraf  7  døde  —  i  Følge  Pauls  Mening  alle  uaf- 
hængigt af  Operationen')  —  7  udførte  af  Demarquay^) 


*)  Jfr.  •Hospitalatidende*.   1879.   Nr.  25. 

*)  Paal:  •Nonveaa  Mode  de  traitement  deø  Kjst.  hjdatiq.  da  foie«. 
These  1866.  Jfr.  >Die  Echinococcasoysten  der  Nieren«  tod  Dr. 
Gnøtay  Simon.  Heransgegeben  von  Dr.  H.  Brann.  Stuttgart 
1877.   S.  80. 

*)  Simon  (l.c.  S.  80)  mener,  at  4  af  disee  Døds&ld,  nemlig  S,  der 
indtraadte  ft»r  Cjrsten  bley  aabnet,  og  2,  som  skyldtes  Bristning  af 
Tilhæftningen,  maa  skriyes  paa  Methodens  Regning. 

*)  Simon  (1.  c)  beretter,  at  Demarquaj  i  1866  og  1867  har  be- 
handlet 6  Tilfælde  med  ét  Døds&ld,  medens  Dr.  Albert  Neisser 
i  tDie  Echinoccns-Krankheit*  Berlin  1877  S.  69  angiyer,  at  samme 
Lege  har  behandlet  5  Tilfælde  efter  omhandlede  Methode,  der  alle 
helbrededes.    Side  207  i  sidstMeyate  Skrift  findes  imidlertid  blandt 


hvoraf  1  døde  —  Dødsaarsagen  var  en  afÆtsningsmetboden 
ikke  foraarsaget  Flevropnevmoni ^)  — ,  3  af  Oardner,  alle 
med  heldigt  Udfald  ^)  og  7  af  forskjellige  Læger  i  Tidsrummet 
fra  1867—77,  hvoraf  2  dede«)  —  i  det  ene  af  disse  Tilfælde 
var  Dødsaarsagen  ubekjendt,  i  det  andet  Septikæmi. 

Af  de  i  Danmark  udførte  5  Tilfælde  ere  2  udførte  af 
Overlæge  Aarestrup^),  1  af  Dr.  Oarrigues^),  1  af  prakt. 
Læge  L  au  b  og  1  af  mig  —  de  2  sidste  ere  ikke  tidligere 
offentliggjorte.  —  Af  disse  5  Tilfælde  helbrededes  4,  medens 
1  havde  et  dødeligt  Udfald.  Dette  dødelige  Tilfælde,  der  i 
1868  indtraf  under  Aarestrups  Behandling,  i  hvilket  Døden, 
der*  indtraf  30  Dage  efterat  Gysten  blev  aabnet,  skyldtes  en 
kronisk  Peritonitis,  kan  formentlig  ikke  tilskrives  Methoden, 
men  derimod  tvende,  før  der  skredes  til  Ætsningsmethoden, 


Tilfielde,  behandlede  med  Incision  i  2  Gange,  en  Beskrivelse  af  et 
afDemarqnay  behandlet  Tilfælde,  hrori  nan  først  gjorde  Incision 
gjennem  Hud  og  Bindevæv  og  derpaa  anbragte  Klorzinkpasta  i 
Saaret,  hvorefter  Cysten  aabnede  sig  spontant.  Tilfældet,  der  aaben- 
bart  maa  henregnes  nnder  Ætsningsmethoden,  men  ikke  under  In- 
ciaionsmethoden  i  2  Qange,  helbrededes,  og  det  maa  qaaledes  anses 
for  utvivlsomt,  at  Demarquay  har  haft  6  helbredede  Tilfælde. 

>)  Dette  Tilftelde,  der  i  tL^nnion  médicale*.  1867,  S.  611  findes  be- 
skrevet afBonrdillat,  angaar  en  42-aarig  Optiker, som  i  1866 — 1867 
paa  Demarqnays  Klinik  blev  behandlet  for  Ekinokoksvnlster  i 
Leveren.  Efterat  Patienten  4  Gange  fira  den  10de  November  til 
den  17de  December  var  bleven  ætset,  aabnede  Cysten  sig  spontant, 
og  der  udtømtes  600  Blærer  og  en  tyk,  pnriform  Vædske  (tilsammen 
1500  Gram).  Svulsten  tabte  sig  imidlerticl  ikke,  og  gjennem  Aab- 
ningen  føltes  Fluktuation  i  den  øverste  Del  af  Sækken.  Den 
24de  December  gjordes  Prøvepunktur  paa  dette  Sted,  hvorefter 
Aabningen  forstørredes  med  Bistouri.  Der  udtømtes  Vædske  med 
1000  Blærer  (tilsammen  4  Kilogram).  Svulsten  svandt  nu  ganske. 
Den  27de  var  der  nogen  Feber,  der  tiltog  den  følgende  Dag,  men 
var  hævet  den  80te.  —  £n  af  de  første  Dage  af  Januar  opstod  der 
efter  et  Bad  Feber ,  Brækning,  Hoste  og  besværet  Aandedræt  — 
Udfloddet  blev  rigeligere,  giddeagtigt.  —  Den  10de  Januar  Død 
under  Tegn  paa  Plevropnevmoni  i  højre  Side. 

Sektion.  Paa  højre  Side  plevritisk  Ezsudat  og  Hepatisation 
af  nederste  Lungelap.  Leveren  svuUen,  dens  øverste  Flade  ved 
løse  Adhnrenser,  tilhæftet  til  Mellemgulvet.  I  Leveren  2  tomme 
Cyster,  forbundne  ved  en  Aabning,  den  ene  i  Dybden,  den  anden 
mere  overfladisk.  I  Omfanget  af  den  ydre  Aabning  faste  Sammen- 
voxninger. 

')  Jfr.  Glasgow,  med.  joum.i  1878.  VoLX.  Nr.  7.  Juli. 

>)  Jtr.  Neisser  (Le.)  S. 207— 209. 

*)  Jfr.  tUgeskr.  for  Læger*.  Sdje  B.  Bd.  III.  Nr.  10  og  tBeretning 
om  Kjøbenhavns  Kommunehospital  i  1868*.  Kjøbenhavn.  1869. 
S.  106—107. 

^  Jfr.  -Hospitalstidende*«  1873.  Nr.  8. 


foretagne  Fankturer,  og  da  navnlig  den  sidst  foretagne  af 
disse,  hvorved  der  brugtes  «en  meget  vid  Troikart  og  hvorved 
der  kun  udtamtes  •enkelteUnzer«,  fordi  Kanylen  tilstoppedes 
af  smaa  Detreblærer.  —  Ved  Aabningen  af  Cysten,  efter  An- 
vendelsen af  Ætsningsmethoden ,  var  dens  Indhold,  der  ved 
første  Punktur  —  en  Prøvepunktur  —  havde  været  klart, 
purulent.  løvrigt  var  Tilfældet  fortvivlet,  idet  der,  foruden 
den  aabnede  Levercyste,  fandtes  Ekinokoksvulster  i  Milten, 
Nyrerne,  Mellemgulvets  Peritonæalbeklædning,  Omentet  og 
Mesenteriet. . 

Af  de  66  i  Island  udførte  Tilfælde  ere  43  bos  40  Syge 
(hos  én  Syg  anvendtes  Methoden  mod  3,  hos  en  anden  mod 
2  Ekinokoksvulster)  udførte  af  mig,  15  af  Distriktslæge 
Jonassen  i  Reykjavik^),  5  afHjaltelin')  og  3  af  Distrikts- 
læge Th.  Jénsson  paa  Vestmannø  (i  Følge  private  Medde- 
lelser til  mig,  sidst  i  1874). 

Af  mine  43  Tilfælde  var  der  5,  i  hvilke  Behandlingen 
af  forskjellige  Grunde,  som  senere  skulle  anføres,  ikke  fuld- 
førtes, 31  bleve  fuldstændigt  helbredede,  7  døde.  I  ét  af  de 
dødelige  Tilfælde  havde  jeg  stillet  en  fejl  Diagnose,  i  3  Til- 
fælde skyldtee  Døden  Infektionssygdomme  (2  Diftheritis, 
1  Influenza),  i  1  Tilfælde  Qjennembrud  af  Cysten  gjennem 
Lungen,  omtrent  én  Maaned  efterat  den  var  bleven  aabnet, 
i  ét  Tilfælde  en  voldsom  Meteorismus,  nogle  Dage  efterat 
en  enorm  Ekinokoksæk  var  bleven  aabnet  og  før  noget  af 
Betydenbed  af  dens  Indhold  var  bleves  udtømt  (umiddelbart 
efterat  Meteorismus  var  indtraadt,  udtømtes  omtrent  18  Potter 
Døtreblærer,  men  næsten  ingen  Vædske),  og  i  1  Tilfælde  en 
tvivlsom  Dødsaarsag  nogle  Dage  efterat  Ekinokoksækken  var 
bleven  aabnet^).  —  For  de  5  først  anførte  dødelige  Tilfældes 
Vedkommende  vil  der  formentlig  næppe  kunne  rejses  nogen 
berettiget  Tvivl  om,  at  de  ikke  bør  falde  Methoden  til  Last 
I  Henseende  til  de  2  sidst  anførte  Tilfælde  med  usikker 
Dødsaarsag,  skal  jeg  imidlertid  bemærke,  at  Ætsningsme- 
thoden,  paa  det  Stadium  af  Behandlingen,  da  Døden  ind- 
traadte,  vel  næppe  kan  tænkes  at  kunne  foraarsage  en  hurtig 
Død,  uden  ved  Mangel  paa  Tilhæftning  og  deraf  følgende 
Peritonitis,  samt  oplyse,  at  begge  de  paagjældende  Syge 
havde  *gjennemgaaet  Ætsningerne,  uden  at  deres  Almenbe- 


^)  Jfr.  »Sk^^rsla  um  sjdkliagu  å  ajukrahiisuiQ  £  Reykjavik  M  6.  Okt. 

1868  til  6.  Okt.  1879*  eptir  J.  JonasBen. 
>)  Jfr.  »Edmb.  med.  joarnal«  for  Avgast  1867.  ' 
')  Angaaende  narmere  Beskriyelse  af  disse  Tilfælde  se  min  anførte 

Afliandling. 


findende  havde  lidt  noget,  at  der  i  intet  af  Tilfældene  viste 
sig  Tegn  til  Peritonitis,  samt  at  der  ved  Sektion  af  den 
sidst  anførte  (hos  den  anden  blev  Sektion  ikke  tilladt)  fandtes 
en  fast  organiseret  Tilhæftning  mellem  Bagvæg  og  Ekinokoksæk 
i  Omfanget  af  Saarkanalen.  Udfaldet  i  disse  Tilfælde  vil 
saaledes,  ligesaa  lidt  som  i  de  avrige  5  dødelige  Tilfælde 
kanne  tilskrives  Methoden^). 

Af  Jonassens  15  Tilfælde  helbrededes  12,  medens  3 
havde  et  dødeligt  Udfald;  deraf  skyldtes  1  Hæmorrhagi  fra 
Yena  cava  inferior,  1  Perforation  ind  i  Brysthulen  og  1 
Emboli  i  Art.  pulmonolis,  altsaa  i  alle  Tilfælde  Aarsager, 
der  ikke  kunne  tilskrives  Ætsningsmethoden. 

Om  Udfaldet  af  Hjaltelins  5 Tilfælde  ser  jeg  mig  ikke 
istand  til  at  give  nogen  bestemt  Meddelelse,  idet  denne  Læge 
i  «Edinb«  med.  journal*  for  Avgust  1867  angiver,  at  1  af 
de  5  Behandlede  dede,  medens  han  i  samme  Tidsskrift  for 
Februar  1870  angiver,  at  han  har  mistet  omtrent  Tredje- 
delen af  de  Behandlede  og  paa  dette  Sted  omtaler  2  dødelige 
Tilfælde  —  efter  det  saa  højst  ugunstige  Resultat,  Hj  altelin 
alt  i  1867  vil  have  haft  af  sin  Anvendelse  af  Methoden ,  og 
efterat  han  i  sin  Afhandling  fra  dette  Aar  er  optraadt  som 
en  afgjort  Modstander  af  den,  er  det  vel  næppe  tænkeligt,  at 
han  i  Tidsrummet  fra  1867—1870  har  fortsat  Behandlingen 
efter  den,  og  at  Uoverensstemmelsen  mellem  hans  Angivelser 
skulde  hidrøre  derfra.  —  I  alle  sine  Tilfælde  vil  denne  Læge 
have  haft  at  gjøre  med  en  udbredt  Peritonitis,  og  i  de  2 
dødelige  Tilfælde,  i  hvilke  Sektion  synes  at  være  bleven  fore- 
faget, fandtes  ikke  det  mindste  Spor  af  Tilhæftning,  « uagtet 
Ætsmidlets  Virkning  kunde  ses  paa  selve  Cysten.*^)(?). 


*)  Simon  (1.  c.  S.  30)  meddeler,  at  i  det  mindste  4  af  de  7  dødelige 
Tilfælde  maa  tOakrives  Methoden  (2  Mangel  paa  Tilhæftning,  1  en 
fejl  Diagnose,  1  Perioration  gjennem  Langen). 

N eisser  (].c.  S.  69 — 70),  der  fejlagtig  angiver,  at  jeg  har  be- 
handlet 45  (istedetfor  43)  Ekinokoksvnlster  med  6  (istedetfor  7) 
Dødsfald ,  beretter,  at  Dødsaarsagen  hos  2  af  de  Døde  yar  Perito- 
nitis, og  8. 66  fortæller  han,  at  der  4  Gange  opstod  Peritonitis  paa 
Ghrnnd  af  Mangel  paa  Tilhæftning. 

Selvfølgelig  benytter  jeg  Lejligheden  til  at  gjøre  Indsigelse 
mod  denne  Tydning  af  de  i^  nfig  meddelte  Kjendsgjerninger,  en 
Tydning,  som  ikke  usandsynligt  for  en  stor  Del  maa  tilskrives 
Hjaltelins  før  omtalte  Udtaleiser  i  et  engelsk  Tidsskrift.  An- 
gaaende  aile  Enkeltheder  maa  jeg  henvise  til  min  alt  flere  Gange 
nævnte  Afhandling. 

')  Det  ugnnstige  Resnltat,  Hjaltelins  Anvendelse  af  Ætsningerne 
har  givet  ham,  beror  formentlig  paa,  at  den  Maade,  hvorpaa  han 
har  udført  Behandlingen,  har  været  mindre  heldig.   Fra  hans  egen 


Af  de  af  J6d  SS  OD  behandlede  3  Tilfælde  helbrededes  2, 
medens  1  havde  et  dødeligt  Udfald  far  Cysten  blev  aabnet. 
Dadsaarsagen ,  konstateret  ved  Sektion,  var  Empyem,  sand- 
synligvis hidrarende  fra  en  Bristning  af  en  fra  Midiastinum 
anticum  udgaaende  Ekinokoksvulst,  altsaa  uafhængig  af  Opera- 
tionen. 

Det  samlede  Resultat  bliver  saaledes,  at  af  108  behand- 
lede Tilfælde  helbrededes  79,  5  forlod  Kuren,  far  Gysten  blev 
aabnet,  og  24,  —  d.  e.  1  af  4,5  dade.  Af  de  24  dødelige 
Tilfælde  kunne  i  alt  Fald  3  af  de  af  Paul  samlede  Tilfælde, 
alle  mine  7  Tilfælde,  Jonassens  3  Tilfælde,  de  3  Tilfælde, 
som  Demarquay,  Aarestrup  og  Jdnsson  have  haft, 
ialt  16  Tilfælde,  formentlig  ikke  komme  Methoden  til  Last, 
og  der  staar  saaledes  kun  8  —  d.  e.  1  af  13  —  Dadsbld 
tilbage,  som  sandsynligvis  paa  en  eller  anden  Maade  skyldes 
Behandlingen.     At  Dåden  i  enkelte  af  de  sidstnævnte  dade- 


Haand  foreligger  der  vel  ingen  andre  Opljsninger  om  Enkelthederne 
end  en  Antydning  a^  at  han  har  bragt  Kalihydrat  .som  Ætsmiddely 
men  en  af  hans  Elever,  den  ovenfor  nævnte  Distriktslæge  J6nsson 
paa  Vestmannø,  har  meddelt  mig,  at  han  ved  sin  første  Operation 
(i  1867)  brugte  den  Fremgangsmaade,  han  havde  set  Hj  al  te  lin 
anvende,  og  han  beskriver  denne  Fremgangsmaade  saaledes: 

Paa  Svulstens  Toppunkt  anbragtes  Ætskali  i  Substans,  der 
ikke  blev  jQærnet  før  efter  24  Timers  Forløb.  Efter  Anvendelse  af 
Grødomslag,  Qærnedes  Brandskorpen  3  Dage  efter,  og  et  nyt  Stykke 
Ætskali  anbragtes  i  Saarbunden.  Denne  Gang  kunde  den  Syge,  der 
efter  første  Ætsning  havde  faaet  ■  Delirium*,  som  dog  før  anden  Æts- 
ning var  hævet,  ikke  udholde  Ætsningen  i  mere  end  16  Timer.  — 
Ætsningen  var  da  naaet  6'''  i  Dybden.  ^  Da  Brandskorpen,  efter 
Anvendelse  af  Omslag,  2  Dage  efter  var  løsnet,  erklærede  imid- 
lertid den  Syge,  at  han  ikke  kunde  taale  yderligere  Ætsninger, 
hvorfor  Lægen,  saa  meget  mere  som  den  Syges  Tilstand  var  saa 
foruroligende,  •at  der  syntes  at  foreligge  en  Indicatio  vitalis«, 
gjennem  Bunden  af  Ætsningssaaret  punkterede  med  en  vid  Troikar, 
hvorved  der  udtømtes  IV«  Pot  stinkende  gulbrunt  Pus,  samt  en  Del 
Døtreblærer.  Herefter  bedredes  Tilstanden,  og  en  fuldstændig  Hel- 
bredelse opnaaedes.  —  At  der  i  dette  Tilfælde  har  været  Tilhæft- 
ning  tilstede  mellem  Bugvæg  og  Gyste,  inden  denne  aabnedes  ved 
Punktur,  er  utvivlsomt;  at  den  skulde  være  frembragt  ved  Æts- 
ningen, der  langtfra  g^k  dybt  nok  til  at  bevirke  en  adhæsiv  Be- 
tændelse, maa  jeg  imidlertid  anse  for  højst  usandsynligt* 

Denne  beskrevne  Anvendelsesmaade  af  Methoden,  hvorved 
Lægen,  —  saavel  paa  Grand  af  de  langvarige  (24  Timers  Anbrin- 
gelse af  Ætskali)  og  hæftige,  for  de  fleste  Patienter  uudholdelige 
Smerter,  som  paa  Grund  af  de  med  slige  Ætsninger  forbundne  be- 
tydelige, maaske  faretruende  Beaktionstilfælde,  —  vistnok  ofte  vil 
blive  nødt  til  at  aabne  Cysten,  før  Tilhæftning  er  dannet,  forklarer 
formentlig  fuldstændigt  det  meget  ugunstige  Resultat,  Ætsnings- 
methoden  har  givet  Hjaltelin. 


lige  Tilfælde  bar  hidrørt  fra,  at  Tilfeldene  ikke  have  egnet 
sig  for  operativt  Indgreb,  er  hejet  sandsynligt;  men  i  flere 
Tilfælde  har  vistnok  den  uhensigtsmæssige  Maade,  hvorpaa 
Methoden  er  bleven  ndfart,  haft  en  væsentlig  Skyld  i  det 
uheldige  Udfald. 

Det  har  vel  formentlig  ringe  Betydning,  om  man,  under 
en  kortvarig  Anbringelse,  til  Æteningerne  anvender  de  mildere 
Ætsmidler:  Wienerpasta  og  Canqvoinspasta,  eller  det  stær- 
kere Ætsmiddel:  Ætskali  i  Substans,  al  den  Stund  det  staar 
i  vor  Magt  at  nevtralisere  den  ved  Ætsmidlet  foranledigede 
Smerte  med  bedavende  Midler;  men  naar  Ætskali,  saaledes 
som  det,  som  anfert,  er  blevet  anvendt  af  enkelte  Læger, 
anvendes  i  24  Timer  ad  Gangen,  hvilket  selvfølgelig  ikke 
kan  ske  under  Bedøvelse,  maa  dette,  foruden  at  være  over^ 
ordentlig  smertefuldt  for  den  Syge,  let  kunne  give  Anledning 
tU  idvorlige  Beaktionstilfælde. 

En  overordentlig  Betydning  i  Henseende  til  Udfaldet  af 
Behandlingen  har  det  dernæst,  at  Gysten  ikke  bliver  aabnet, 
før  den  er  tilhæftet  til  Bugvæggen.  Da  det  ikke  altid  er 
saa  let  at  afgjøre,  naar  dette  Maal  er  naaet,  er  der  vistnok 
ikke  saa  sjældent  blevet  syndet  mod  dette  Princip,  idet  man, 
naar  man  har  troet,  at  Ætsningen  var  naaet  saa  dybt,  at  en 
Tilhæftning  maatte  antages  at  være  tilvejebragt,  eller  naar 
den  Syges  Tilstand  blev  foruroligende,  enten  har  punkteret 
gjennem  Saarbunden  og  ladet  Kanylen  blive  liggende,  hvor- 
ved man,  forsaavidt  Tilhæftning  ikke  var  opnaaet,  blev  udsat 
for  de  med  Funktur  med  blivende  Kanyle  forbundne  Ulemper, 
eller  har  aabnet  Sækken  med  Kniv,  hvilket  under  samme 
Forhold  i  det  Hele  taget,  og  særlig  naar  Indholdet  er  puru- 
lent,  selvfølgelig  er  forbundet  med  stor  Fare  for  Peritonitis. 

Disse  anferte  Ulemper  undgaas  fuldstændigt  ved  den 
Udførelsesmaadø  af  Methoden,  som  jeg  har  anvendt,  og  som 
senere  er  bleven  anvendt  af  Demarquay^),  Oarrigues, 
Jonassen  og  Jdnsson  i  et  af  de  af  ham  behandlede  Til- 
Mde,  og  hvortil  vel  ogsaa  det  af  Aarestrup  i  1868  be- 
handlede Tilfælde  bør  henregnes,  da  det  kun  i  Henseende  til 
Valg  af  Ætsmiddel  (Ætskali)  afveg  fra  denne.  Denne  Ud- 
ferelsesmaade  af  Methoden  bestaar  i,   at  Ætsningerne  fore- 


^)  Jfr.  Simon  Lo.  8.31. 

Da  Domarqaay  alt  i  1866  o^  1867  har  ndført  de  6  af  siae 
7  Tilfiølde,  medens  mine  Meddelelser  om  den  af  mig^  i  Island  (fra 
1867^1866)  brogte  Udførelsesmaade  først  forelaa  i  Begyndelsen  af 
1867,  kan  lian  n»ppe  paa  anfi»rte  Tid  have  kjendt  min  Behand- 
lingsmaade. 
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tages  med  Wiener-  eller  Ganqvoinspasta,  hvormed  der  med 
fiere  Dages  Mellemrum  ætses  i  10—20  Minutter  ad  Gangen, 
og  i,  at  Ætsningerne  fortsættes  indtil  Sækken  enten  aabner 
sig  spontant  eller  viser  sig  i  Saarbunden  som  en  fremhvælvet, 
svagt  blaalig  farvet  Hinde  eller  Blære,  i  hvilket  Tilfælde  den 
da  aabnes. 

Fordelene  ved  denne  Udforelsesmaade  ere,  at  man,  paa 
Grund  af  den  forholdsvis  kortvarige  Anvendelse  af  Ætsmidlet 
under  hver  Ætsning,  ikke  vil  være  udsat  for  nogen  fra  Æts- 
ningerne hidrørende  Reaktion  af  nogen  Betydning,  samt  at 
man,  ved  at  fortsætte  Ætsningerne  indtil  selve  Cysten,  vil 
være  sikker  •paa,  at  Bugvæggens  og  Gystens  Peritonæal  blade 
ere  blevne  gjennemætsede,  og  at  en  fast  Tilhæftning  paa 
Grund  deraf  er  kommen  istand. 

Resultatet  af  Methoden,  udfort  paa  anførte  Maade,  har 
været  følgende: 


Den  behandlende  Læge. 

Antal  behand- 
lede Tilfælde. 

Helbredede. 

Døde. 

Aarestrup 

Demarquajr 

Finsen • 

1 
7 

38 ») 

15 
1 

0   ■ 

6 
31 

1 
12 

1 

1 
1 

7 

Oarrigues 

Jonassen 

J6n8Son  . 

0 
3 
0 

TUsainmen  .  .  . 

63 

51 

12 

Blandt  de  63  Tilfælde  ere  altsaa  12  —  d.  e.  1  af  5,2  — 
endte  med  Døden ;  men  denne  kan,  som  ovenfor  anført,  ikke 
i  et  eneste  af  disse  Tilfælde  tilskrives  Methoden.  — •  I  de  øvrige 
Tilfælde,  hvori  Bécamiers  Methode  er  bleven  anvendt,  men 
i  hvilke  den  omhandlede  Behandlingsmaade  ikke  er  bleven 
brugt,  har  Dødeligheden  været  12  af  45  eller  1  af  3,7,  og  af 


*)  Af  de  43  i  Island  behandlede  TUfælde  afbrød,  som  anført,  5  Be- 
handlingen. Antallet  af  gjennemførte  Tilfælde  i  Island  bliver  altsaa  88. 
Desnden  er  1  Tilfælde  udført  i  Danmark,  og  det  hele  Antal  gjen* 
nemførte  Til&{lde  bliver  saaledes  89.  Men  i  ét  af  disse  Tilfælde  —  et 
af  de  først  behandlede  —  anvendtes  ikke  den  omhandlede  Behand- 
lingsmaade, idet  jeg  i  den  Tro,  at  jeg  var  naaet  dybt  nok  med 
Ætsningerne,  aabnede  Gysten  med  Kniv;  Tilhæftning  var  imidlertid 
ikke  dannet,  men  Tilfældet,  der  var  en  Ekinokoksvnlst  med  friskt 
Indhold,  forløb  heldigvis  uden  Ulempe, 


disse   12  Dadstilfs^lde  synes  idetmindste  7  at  være  foraar- 
sagede  ved  den  anvendte  Behandlingsmaade. — 

Dette  Resultat  er  saa  fortrinligt,  at  det  ikke  vil  kunne 
overtræfies  af  nogen  anden  Methode  med  samme  Formaal  og 
viser  tilfalde,  at  Ætsningsmethoden ,  udfort  paa  onUiandlede 
Maade,  er  en  fuldstændig  farefri  Behandlingsmaade. 

(Fortsættes.) 


DistribitirasspøFgsMaalet 


I  det  foreløbige  Svar,  den  højtærede  Bedaktion  for  nær- 
værende Ugeskrift  i  Nr.  28  (12te  Juni)  har  givet  Direktionen 
for  Åpothekerforeningen ,  udtales,  at  den  naturligste  Maade, 
paa  hvilken  Lægerne  kunde  give  deres  Mening  tilkjende, 
vilde  være  ved  en  Fællesudtalelse,  som  vaf  Frugten  af  Dis- 
kussioner i  Kredsforeningerne  og  senere  ved  det  almindelige 
Lægemøde  i  Kolding  i  Sommeren  1881.  Da  nu  imidlertid 
en  af  Bestemmelserne  i  den  nye  Ordning  er  den,  at  Overens- 
komsten mellem  Landets  Apothekere  træder  i  Kraft  fra 
1ste  Januar  1881,  forekommer  det  mig  rigtigst,  at  de  distri- 
buerende Læger  snarest  muligt  give  deres  Mening  tilkjende. 
Naar  man  ser  hen  til  den  Imødekommenhed,  den  distri- 
buerende Læge  mødte  hos  Apothekrene  blot  for  nogle  iaa  Aar 
siden,  saa  kan  man  ikke  undlade  at  finde  den  Stemning 
højst  mærkelig,  der  har  kunnet  afføde  de  paa  Generalfor- 
samlingen i  Aarhus  vedtagne  Resolutioner,  i  Henhold  til 
hvilke  den  distribuerende  Læge  ikke  skulde  have  anden  Er- 
statning end  fri  Forsendelse  af  Medicinen  og  Ret  til  Om- 
bytning af  fordærvet  Medicin  —  dog  inden  en  rimelig  Tids- 
frist. Tidligere  —  idetmindste  for  mit  Vedkommende  — 
25  pCt  Rabat,  fri  Forsendelse  og  fuld  Oodtgjørelse  for  for- 
dærvet Medicin,  uden  nogensomhelst  smaalig  indskrænkende 
Bestemmelse,  og  nu  omtrent  at  blive  slaaet  i  Hartkorn  med 
Kvaksalvere  —  Tempora  mutantur! 

Det  er  jo  imidlertid  Apothekerforeningsbesty reisens  Me- 
ning, at  denne  Overgang  vil  være  temmelig  brat,  og  den  har 
derfor  foreslaaet  Apothekrene  "indtil  videre*  at  enes  om  et 
Overgangsstadium  med  noget  mildere  Vilkaar  for  den  distri- 
buerende Læge.  Modtages  disse  Betingelser,  da  befinde  vi 
08  paa  Indrømmelsernes  farlige  Skraaplan,   og  ville  ganske 
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sikkert  inden  meget  lang  Tid  befinde  os  at  staa  overfor 
Generalforsamlingens  oprindelige  Bestemmelser. 

Jeg  tror  derfor,  det  vil  være  rigtigst  allerede  nu  at  er- 
klære os  uvillige  til  paa  de  «indtil  videre*  gjældende  Betin- 
gelser at  indkassere  Pengene  for  Medicinen.  Saavidt  jeg  har 
kunnet  gennemskue  Åpothekrenes  Motiver,  tror  jeg,  at  det 
for  dem  har  staaet  som  en  Ejendsgjerning ,  at  LsBgerne  vare 
pligtige  til  at  besarge  Inkassationen,  og  naar  Apotheker- 
foreningens  Bestyrelse  har  foreslaaet  sine  mindre  vidtgaaende 
Betingeber,  saa  tror  jeg,  at  Grunden  er  den,  at  man  ikke 
længer  er  saa  ubetinget  sikker  i  saa  Henseende;  og  det  gjar 
man  vistnok  Bet  i.  Thi  i  Justitsministeriets  Skrivelse  af 
22de  Maj  1875  til  Amtmanden  over  Svendborg  Amt  hedder 
det:  «5)  at  de  (o:  Lægerne)  for  hver  Ordination  udstede  en 
Becept,  &om  de  enten  forsyne  med  Taxation  og  udlevere  til 
Patienten,  af  hvem  de  da  selv  modtage  Betalingen,  eller  til- 
stille Apothekeren,  der  senere  indkræver  Betalingen  hos  den, 
der  af  Lægen  har  modtaget  Medicinen.  •  Denne  Paragrafs 
Bestemmelse  synes  mig  blandt  Andet  ogsaa  at  være  den  at 
værne  den  distribuerende  Læge  mod  mulige  Overgreb  fra 
Åpothekrenes  Side.  Efter  min  Mening  er  den  pekuniære  Fotdel, 
jeg  har  haft  ved  den  tidligere  Ordning  «  O,  snarere  under 
end  over.  Der  kommer  nemlig  ved  Distribueringen  af  Medi- 
cinen, foruden  det  direkte  Tab,  som  Apothekerne  ogsaa  vilde 
faa,  dersom  de  selv  besørgede  Indkassation  —  om  end  i 
mindre  Grad  end  Lægerne  —  adskillige  indirekte  Tab,  som 
ere  af  aldeles  uberegnelig  Størrelse,  og  i  hvert  Fald  ere  saa 
betydelige,  at  det  er  min  Overbevisning,  at  det  vilde  være 
til  Gavn  for  de  distribuerende  Læger,  dersom  Lægerne  ikke  selv 
besørgede  Indkassationen.  Imidlertid  kan  man  jo  ikke  be- 
nægte, at  det  er  det  Naturligste,  naar  Lægen  selv  modtager 
Betolingen,  og  det  forekommer  mig  rigtigst  at  Lægerne  ved- 
blivende bevise  Apothekerne  denne  Ijeneste  mod  et  Ækvi- 
valent, der  efter  min  Mening  ikke  kan  være  mindre  end 
1)  25  pCt.  Babat,  2)  fri  Levering  af  Medicinen,  3)  fuld  Godt- 
gjørelse  for  fordærvet  Medicin. 

Ville  Apothekrene  ikke  gaa  ind  paa  disse  Betingelser, 
tror  jeg,  at  vi  distribuerende  Læger  gjere  rigtigst  i  strax  at 
lade  Apothekrene  selv  besørge  Indkassationen  og  kun  at  for- 
lange Medicinen  frit  tilsendt  og  Bet  til  Ombytning  af  for- 
dærvet Medicin. 

X 
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9m  Sygepleje!  paa  Landet 

(Forhandlet  i  Lægekredsforeningen  for  det  nordlige  og  ▼estlige  Fyen.) 


Lægekredsforeniogen  for  det  nordlige  og  vestlige  Fyen  afholdt 
sit  Foraarsmøde  i  Aarup  Sendagen  den  23de  Maj  under 
Ledelse  af  Formanden  Trautner.  Af  Foreningens  18  Med- 
lemmer vare  13  mødte. 

Til  Forhandling  var  blandt  andet  sat  « Sygeplejen  paa 
Landet*  og  navnlig  følgende  Spørgsmaal: 

Kan  Dr.  Bud  de  siges  at  have  Bet,  naar  han,  ifølge 
Beferatet  i  Ugeskrift  for  Læger  af  15de  Maj,  ved  Mødet  i 
Lsegekredsforeningen  for  Kjøbenhavn  og  Nordsjælland  udtalte, 
at  "han  troede,  at  Foredragsholderne  i  det  Væsentlige  havde 
udtalt  de  Anskuelser,  som  gjennemgaaende  gjorde  sig  gjæl- 
dende  blandt  Lægerne  om  denne  Sag»  —  eUer  have  Land- 
lægerne en  noget  anden  Mening  om  de  Fordringer,  der 
kunne  og  ogsaa  behøves  at  stilles  til  Sygeplejersker,  som 
ville  virke  blandt  den  egentlige  Landbefolkning? 

Formanden  indledede  Forhandlingen.  Da  Medlemmerne 
vare  bekjendte  med  de  forskjellige  Artikler  i  Ugeskriftet  om 
denne  Sag,  skulde  han  C&tte  sig  i  Korthed  og  iøvrigt  henvise 
til  disse.  Han  troede,  at  de  opstillede  Fordringer  vare  for 
store,  navnlig  naar  man  tog  Hensyn  til  de  Vilkaar,  der  kunde 
bydes  Sygeplejerskerne  paa  Landet.  Han  havde  søgt  Oplys- 
ning om,  hvorledes  Forholdet  var  i  Udlandet,  men  desværre 
ikke  kunnet  faa  ret  meget  at  vide.  I  Wien  var  der  siden 
1812  en  fErankenwartschule«  forbundet  med  en  Lærestol  i 
Sygepleje  ved  Universitetet.  1  Strasborg  var  der  siden  1814 
en  lignende  Skole.  1832  oprettedes  en  «Erankenwartschule» 
ved  Gharitéen  i  Berlin,  som  endnu  stadig  virker.  De  For- 
dringer, her  stilledes,  vare  meget  smaa.  De,  der  meldte  sig 
til  Uddannelse,  efter  Opfordring  i  Aviserne,  behøvede,  foruden 
legemlig  og  aandelig  Kraft,  et  Vidnesbyrd  fra  Politiet  om 
dadelfri  Opførsel,  og  de  skulde  vise  Færdighed  i  at  læse 
Skrift.  De  uddannes  i  2  Maaneder  praktisk  ved  Hospitalet, 
i  de  senere  Aar  er  hertil  kommet  3  Maaneders  theoretisk 
Undervisning.  Saa  smaa  Fordringer  ønskede  Taleren  ikke 
opstillede  hos  os;  men  der  var  et  langt  Spring  herfra  til  at 
fordre,  at  Kvinder  af  Almuen  skulde  have  eminent  Begavelse, 
for  at  være  skikkede  til  Sygepleje.  Taleren  var  mere  til- 
bøjelig til  at  vende  Forholdet  om  og  sige,  at  dannede  Damer 
maatte  være  eminent  begavede  for  at  kunne  sætte  sig  ind  i 
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Forholdene  hos  Bondestanden.  Han  troede,  at  det,  der  kunde 
forlanges  af  en  saadan  Kvinde,  var,  at  hun  stod  over  Almuens 
Standpunkt  i  Henseende  til  Hjærtelag,  Ejærlighed  til  sine 
lidende  Medmennesker  og  Lyst  til  at  hjælpe  dem,  at  hun 
besad  naturlige  Anlæg  til  denne  Ojerning,  saa  vilde  en  Ud- 
dannelse paa  V2  Aar  eller  kortere  Tid  kunne  gjere  hende  til 
en  om  ikke  fuldkommen,  saa  dog  meget  brugbar  Sygeplejerske, 
selv  om  hun  i  andre  Henseender  kun  var  jævnt  begavet.  I 
Frankrig  aabnedes  1878  Sygeplejeskolen  i  Salpetriére  for 
Kvinder,  i  Bicétre  for  Mænd.  EfLer  den  Haandbog  at  dømme, 
der  benyttes  til  Undervisningen,  Manuel  pratique  de  la  garde- 
malade  et  de  Tinfirmiére,  dreves  denne  der  meget  vidt;  den 
synes  snarere  beregnet  paa  halve  Læger  end  paa  Sygeplejersker. 
Den  er  i  3  Bind  paa  tilsammen  650  Sider,  første  Bind  om- 
fatter Anatomi  og  Fysiologi,  andet  Bandagelære,  topiske 
Medikamenter,  Vakcination,  Brugen  af  alle  Lægens  Hjælpe- 
midler til  Diagnose  lige  til  Dynamometer  og  Esthesiometer ; 
tjedje  Bind  omfatter  Medikamenter,  deriblandt  meget,  som 
her  overlades  Apothekerne.  For  saadanne  Sygeplejersker 
troede  han  ikke  der  var  Brug  hertillands,  hvor  der  var  saa 
korte  Afstande  mellem  Lægerne,  og  den  Slags  vilde  unægtelig 
let  blive  Kvaksalvere,  naar  der  ikke  var  nok  at  leve  af  som 
Sygeplejersker.  Den  Uddannelse,  Taleren  nærmest  tænkte 
sig  nødvendig,  var  at  Sygeplejersken  lærte  at  overholde 
Hygiejnens  Fordringer  ved  Sygesengen,  at  rede  en  Seng,  at 
løfte  paa  en  Syg  og  ved  Siden  heraf  at  sætte  Klyster,  gjere 
Indsprejtninger,  bruge  Thermometer  0.  s.  v.,  samt  iagttage 
den  Syge  og  give  en  ordentlig  Beretning  om  ham  til  Lægen. 
Naar  Sygeplejersken  kunde  tilfredsstillende  opfylde  disse  og 
lignende  Fordringer,  ansaa  han  det  for  tilstrækkeligt;  hun 
vilde  da  kunne  gjøre  megen  Nytte,  og  hertil  troede  han  ikke, 
der  behøvedes  eminent  Begavelse.  Det  var  ievrigt  ikke  Tale- 
rens Mening,  at  denne  Sag  skulde  drives  frem  med  Storm- 
skridt. Han  samstemmede  med  Dr.  Brodersen,  at  Sagen 
burde  begyndes  saa  smaat  rundt  om,  og  da  navnlig  udgaa 
fra  Byerne,  hvor  Jordbunden  var  bedst  forberedt.  Mange 
Steder  føltes  Trangen  ikke  endnu,  skjøndt  den  vel  var  til- 
stede; der  burde  tages  fat  i  de  Kredse,  hvor  Trangen  føltes 
og  derfor  Beredvilligheden  til  at  yde  Ofre  var  størst. 
Hoved  vanskeligheden  laa  jo  i,  hvorledes  man  skulde  skaffe 
Sygeplejerskerne  paa  Landet  tilstrækkeligt  Udkomme,  de  maatte 
have  andet  Erhverv  ved  Siden  af  Sygeplejen,  og  de  burde 
støttes  af  Private  eller  det  Offentlige.  Navnlig  vilde  han 
anbefale  Dannelsen  af  Foreninger  til  Sygeplejens  Forbedring, 
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der  da,  som  en  væsentlig  Ting,  skulde  tage  sig  af  de  ud- 
dannede Sygeplejersker  og  støtte  dem  i  deres  Virksomhed, 
især  ved  at  betale  for  deres  Hjælp  hos  fattige  Syge. 

Han  kunde  meddele,  at  Odense  Åmtsr&d  havde  bevilget 
300  Er.  til  fri  Oplæreise  af  Sygeplejersker,  foreløbig  for  et 
Aar  til  et  Forsøg.  Der  udtaltes  tillige  i  Amtsraadat,  at 
3  Maaneders  Uddannelse  maatte  være  nok.  Det  var  Talerens 
Mening  i  den  nærmeste  Tid  at  stille  en  Opfordring  til  Lan- 
dets øvrige  Amtsraad,  om  at  felge  Exemplet  og  ligeledes 
yde  Bidrag  til  denne  Sag. 

Han  opfordrede  dernæst  de  Tilstedeværende  til  hver  i 
sin  Kreds  at  søge  en  Kvinde,  der  egnede  sig  til  og  havde 
Lyst  til  at  uddannes,  fandtes  der  flere  saadanne,  kunde  det 
vistnok  efter  Prof.  Brandes  Udtalelse  ved  Mødet  haabes,  at 
Justitsministeriet  vilde  yde  Hjælp  til  deres  Uddannelse  i 
Kjøbenhavn. 

Der  udspandt  sig  derefter  en  længere  livlig  Forhandling, 
hvor  alle  Udtalelserne  i  det  Væsentlige  støttede  Talerens 
Anskuelser. 

Distriktslæge  Blicher  gjorde  gjældende,  at  Kvinder  af 
den  dannede  Klasse ,  sensu  strictiori ,  vanskelig  vilde  komme 
i  den  rette  Forstaaelse  med  Landbefolkningen  eller  kunne 
finde  sig  i  de  Forhold,  de  som  oftest  vilde  forefinde.  Til  de 
Krav,  der  maatte  stilles  til  en  Sygeplejerske,  som  særlig  skal 
virke  blandt  Landalmuen^  hørte  foruden  de  uundværlige  Egen- 
skaber fra  Hjærtets  og  Karakterens  Side  ogsaa,  at  hun  staar 
over  Almuens  Jævnmaal  af  Oplysning  og  Dannelse,  da  hun 
ellers  ikke  vil  kunne  skaiFe  sig  den  fornødne  moralske  Myn- 
dighed eller  opfatte  Forholdet  saaledes,  at  hun  kan  danne 
det  rette  Mellemled  mellem  Lægen  og  dem,  hun  virker 
iblandt.  Han  var  overbevist  om,  at  saadanne  vilde  kunne 
findes  skjøndt  navnlig  i  Begyndelsen  ikke  let,  da  de  ikke 
ville  være  eminente  i  den  Forstand,  at  de  stikke  i  jOjnene 
eller  ere  selvbevidst  fremtrædende.  I  Begyndelsen  vilde  det 
jo  kun  være  enkelte,  der  var  Tale  om,  og  de  kunde  vel 
findes r  naar  man  søgte:  havde  man  først  Typen,  vilde  det 
senere  falde  lettere.  Han  havde  tænkt  sig,  at  de  snarest 
kunde  findes  blandt  den  Klasse  af  Kjøbstadbefolkningen,  der 
ved  Familieforbindelser  og  Livsstilling  staar  Landalmuen  nær, 
men  naturligvis  kunde  saadanne  ogsaa  træfTes  paa  Landet. 

O  ar  de  mente  at  have  trufiet  Husmandskoner  der  havde 
passet  deres  syge  Børn  udmærket,  skjøndt  de  ellers  maatte  ^ 
siges  kun  at  være  jævnt  begavede.     Han  vilde  derfor  ikke 
nære  nogen  Betænkelighed  ved  at  søge  Sygeplejerskerne  til 
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Landet  blandt  selve  Landbefolkningen.  De  nødvendige  Egen- 
skaber til  denne  Ojerning  knnde  ligesaa  let  findes  hos  Land- 
boerne som  hos  Eiøbstadbefolkningen.  Som  Forholdene  paa 
hans  Egn  vare,  nvor  Tyfus  i  al  Fald  som  Epidemi  var 
temmelig  sjælden«  troede  han  forøvrigt  ikke,  at  der  for  det 
Første  vilde  blive  Brug  for  uddannede  Sygeplejersker. 

Stub  ytrede,  at  han  vel  i  flere  Tilfælde  havde  maattet 
forskrive  Sygeplejersker  fra  Odense,  men  at  Tyfusepidemier 
paa  hans  Egn  vare  sjældne,  hvorfor  han  ikke  troede,  at  de 
for  det  Føiste  vilde  blive  benyttede  saa  meget,  at  de  kunde 
leve  af  Sygeplejen.  Han  mente,  at  da  der  var  Læger  tilstede 
•  fra  flere  Egne,  var  der  her  Lejlighed  til  at  faa  at  vide,  hvor- 
vidt der  var  Trang  tilstede  til  uddannede  Sygeplejersker. 

Det  udtaltes  nu  fra  flere  Sider,  at  Savnet  i  flere  Til- 
fælde var  følt  haardt.  Nielsen  havde  haft  Tilfælde,  hvor 
han  slet  ingen  havde  kunnet  faa  til  Hjælp  i  et  Hus  med 
Tyfus,  men  havde  maattet  være  baade  Læge  og  Sygeplejerske. 

Blicher  fremhævede,  at  ogsaa  ved  mange  andre  Syg- 
domme  end  Tyfus,   saaledes   ved  Kopper,   Skarlagensfeber, 
'  Barselfeber,  Diftheritis  var  der  god  Brug  for  Sygeplejersker. 

Jensen  glædede  sig  ved  at  høre,  at  han  i  paakommende 
Tilfælde  kunde  faa  Plejersker  fra  Bogense  eller  Odense,  han 
havde  følt  Savnet  af  dem. 

Bol  vi  g  mente,  at  det,  som  det  først  kom  an  paa,  var, 
at  faa  stiftet  Foreninger,  der  kunde  støtte  Sygeplejerskerne  i 
deres  Virksomhed,  ogsaa  pekuniært;  uden  dette  vilde  man 
næppe  faa  Kvinder  til  at  søge  Uddannelse,  da  deres  Erhverv 
var  for  usikkert. 

Det  vedtoges  som  Resultat  af  Diskussionen  at  opstille« 
som  de  tilstedeværende  Lægers  Mening,  følgende  Punkter: 

1.  Det  betragtes  som  i  høj  Orad  ønskeligt,  at  Landet  er- 
holder uddannede  Sygeplejersker. 

2.  Til  Sygepleje  blandt  Landbefolkningen  maå  Kvinder  af 
Almuen  anses  for  heldigere  end  Kvinder  af  den  saakaldte 
dannede  Klasse,  naar  de  ere  udrustede  med  naturlige 
Evner  og  Anlæg  i  denne  Retning  og  staa  over  Almuens 
Jævnmaal  af  Oplysning  og  Dannelse,  samt  have  iaaet 
den  nødvendige  Uddannelse. 

3.  Uddannelsen  maa  kunne  ske  i  omtrent  Vs  Aar  eller 
mindre  saaledes,  at  de  kunne  tilfredsstille  de  Fordringer, 
der  kunne  stilles  i  Forhold  til  de  Vilkaar,  der  kan  bydes 
dem  paa  Landet. 

4.  Der  bør  søges  dannet  Foreninger  rundt  om  i  Landet  til 
Sygeplejens  Fremme. 
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Formanden  takkede  Forsamlingen  for  den  livlige  Del- 
tagelse i  Madet  og  i  Forhandlingen,  der  vistnok  havde  inter- 
esseret alle.  Han  vilde  opfordre  de  Tilstedeværende  til  hver 
i  sin  Kreds  at  arbejde  for  Foreningers  Dannelse. 


CUes-Terfkefltiiiei. 


FraÅpothekerMadsen  have  vi  modtaget  nedenstaaende 
Brev,  Uddrag  af  the  Times,  med  Anmodning  om  Optagelse 
i  Ugeskriftet,  da  det  maaske  vil  bevirke  et  Omslag  i  den 
store  Efterspørgsel  fra  Lægernes  Side  om  Chios  Terpentin, 
hvilket  Apothekeme  under  de  nuværende  Forhold  ikke  kan 
skaffe  tilstrækkeligt  af  og  aldeles  ikke  overtage  Garanti  for 
Ægtbeden  af  samme: 

CHIO  TUEPENTINE  IN  CANCER. 


TO  THE  EDITOR  OP  THE  TIMES . 

Sir,  —  As  the  treatment  of  cancer  by  Chio  turpentine 
dnring  the  last  few  weeks  has  been  a  subject  of  great  public 
interest,  I  send  you  our  experience  of  its  administration  at 
this  hospital,  where  it  has  been  extensively  used  in  a  variety 
of  cancer  cases,  but  up  to  the  present  time,  I  am  sorry  to 
say,  vnthout  benefit  in  any  instance.  As  far  as  time  will 
allow  us  to  judge,  the  opinion  of  myself  and  coUeagues  is 
that  the  Chio  turpentine  does  not  possess  the  power  of  either 
curing  or  arresting  cancer.  We  are  still  using  it  in  a  few 
cases  in  the  faint  hope  that  farther  experience  may  lead  us 
to  take  a  more  favourable  view  of  its  action. 

I  am.  Sir,  yours  obediently, 
ALEX.  MARSDEN,  M.D.,  Senior  Surgeon  to  the 

Cancer  Hospital,  &c. 

Cancer  Hospital,  Brompton,  June  S. 


Aftkei  H  U4i«TMlfe«  Under  21de  Jnni  er  Lektor  i  Anatomi  og 
Fysiologi  red  den  kongelige  Veterinær-  og  Landbohøjskole,  Etatsraad, 
Dr.  med.  &  pbilos.  H.C.  B.  Bendz,  R.afD.  og  Dbm.  efter  Ansøgning 
i  Naade  og  med  Pension  entlediget  fra  sit  Embede  fra  den  23de  Argast 
d.  A.  at  regne  og  samtidigt  allem.  ndnærnt  til  Konferentsraad. 
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Bekjendtgj  ørelser. 

c.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

—  --  --■-  ---  ■■■»■■iiin_  —  -  *- 

I  en  af  Nordsjællands  smukkeste  Egne  ønsker  en  Læge 
at  afhænde  sin  Bolig  til  en  anden  Læge. 

Nærmere  Underretning  m'eddeles  velvilligt  af  Ugeskriftets 
Bedaktar,  Hr.  Dr.  med.  BiMe. 

Den  1ste  Juli  nedsætter  jeg  mig  som  praktiserende  Læge 
i  Stege. 

A.  BtkgeL 

Til  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som  prakt.  Læge 
i  Frederiksbavn. 

C.  irageliid« 

Untertegnede  Læge  flytter  til  Stege. 

A.  Ingerslev. 

-  — -  ■_■-_■  

Faa  vort  Forlag  er  nylig  udkommen: 

Ijunsesvl  n  d  sotens 

Aarsager,  Udbredelse  og  bygieiniske  Bebandling, 

populært  fremstillet  af 

Dr.  med.  Jil.  Lehman. 

Pris:  lKr.600. 

Zehm€Mn  &  Stage. 

Klareboderne  Nr.3. 

Hos  C.  A.  Beitiel  er  udkommet : 

Bllillothek  for  Iiæser« 

Bedigeret  af  Dr.  I.  C.  LehmaHi. 

Tiende  Binds  tredie  Hefte. 
Inatli: 
Udtog  og  Oyersættelser: 
J.  EnglxBch:  Om  det  ondartede  Saar  i  Fodsaalen.  —  H.  Noth- 
nagel:  Hjernesygdommenes  Localdiagnose. 
Oversigter: 
A.  D.  M  til  ler:  Nogle   nyere   Bidrag   til   Lssren   om    Sterilitetens 
Aarsager.  —  £.  ATscherning:  Forholdet  imeUem  •Tmnnr  albns«  og 
Tnberknlosen. 

Ny  nordisk  Literatur. 

Meddelelser  vedkommende  det  danske  Medicinal* 
væsen: 
Offentlige  Foranstaltninger.  —  Universitetsefterretninger.  —  Personal- 
efterretninger. 

Fris  for  en  Åargang  eller  4  Hefter:  8Kr. 

c.  ▲.  R«iU«lt  FoilAf.    Biaaoo  Lnao«  Kfl.  Hof-Bogtiykktd. 


Følgeblad  til  „Ugeskrift  for  Læger^^ 

4  de  Række.   II.  Nr.  1. 
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Tndtægt  og  Udgift  ved  «De  danske. Lægers  Hjælpeforening« 

i  Aåret  1879. 


Indtffgt. 

1.  KiiMebeholdning    fra    forrige   Aar 61Kr.  18A. 

2.  Renter  af  Foreninfifenfl  Kapital rormne 2300  —     "  - 

3     Bidrag  fra  303  Medlemmer 3094  -     "  - 

4.  Hævet  i  Sparekassen 1326  —  75  - 

5.  Rente  af  et  Laan  paa  500  Kr.  til  et  af  Foreningens 
Hedlemmer 20  — 

6.  Afdrag  paa  samme  Laan 100  -^ 

6901  Kr.  93  6. 

Medlemsbidragene  indkom  saaledes  igjennem  Foreningens  Repræ- 
sentanter: 
KjObenbavn  ved  Hr.  Kmlg.,  Dr.  Wiinstedt     fra  70  Medl.  720  Kr. 


/»  — 


n  - 


Kjdbenhavns 

Amt 

— 

- 

pr.  Læge  Hansen  .    . 

.  -  27 

— 

270  — 

Frederiksborg 

— 

— 

- 

Distrikts].  Dr.  med  Cold  —  19 

— 

190- 

Holbæk 

— 

— 

- 

Landfysikus  Tolderlund  —  15 

— 

150  — 

Sorø 

— 

— 

- 

DistriktsI    Hasse  .   . 

.  -  18 

— 

200  — 

PræstO 

— 

- 

Distrikts).  Gandel .    . 

.  —  17 

— 

170- 

Maribo 

— 

— 

- 

StifUfysikus  Dr.  Finsei 

1  -  13 

— 

130  — 

Odense 

— 

— 

- 

Stadslæge  Helweg   • 

.  -  10 

— 

110.— 

Syendborg 

— 

— 

- 

DistrikUl.    ROse    .    . 

.  —    5 

— 

50- 

HjOrring 

— 

- 

DistriktsI.  Hansen    .   . 

j-.» 

100- 

Aalborg 

— 

— 

- 

pr.  Læge  Heiberg    .    . 

Thisted 

— 

— 

- 

pr.  Læge  Faartoft  .   , 

.  -    6 

— 

54- 

Viborg 

— 

• 

DistriktsI.  Schou   .    .    . 

—  12 

— 

120- 

Randers 

— 

— 

- 

DistriktsI.  Steenberg .   . 

.  ~  13 

— 

140  — 

Aarhus 

— 

— 

- 

pr.  Læge  A.  Hansen  . 

.  —  18 

— 

180  — 

Skanderborg 

— 

— 

- 

pr.  Læge  Lindemann   . 

—  14 

— 

140  — 

RingkjObing 

— 

— 

- 

Jostr.,  Dr.  Holst    .    .    . 

.  -  10 

— 

100  — 

Vejle 

^- 

— 

- 

DistriktsI.  Klem    .   .    . 

—     4 

— 

40- 

Ribe 

— 

— 

- 

Etatsraad  Kiær .... 

-  11 

-» 

110- 

Hos  Bogbolde 

ren 

^ 

,  —  11 

— 

120  — 

•  WF^# 

303  MedL  3094  Kr. 

Fhv.  Distriktslæge  Berg   har   kapitaliseret   sit  Bidrag.    De   Ovrige 
bidragydende  Medlemmer  ere : 

Hr.  Aabye,  Stadsfysikus,  HelsingAr 10  Kr* 

—  A.aga ard,  prakt.  Læge,  Ringsted 10  — 

—  Agier,  prakt.  Lsce,  Odder 10   -— 

—  Albrethsen,  prakt«  Læge,  Vex6 10  — 

~    Andersen^  prakt.  Læge,  Viborg ^ 10   — 

—  Anmont,  prakt.  Læge,  Taarbæk 10  — 

—  Bang,  prakt.  Læge,  Kirke  Hvalsd 10   — 

—  Bang,  prakt.  Læge,  Struer 10  — 

—  Bang,  B.,  Prosektor,  København 10   — 

—  Barfod,  prakt.  Læge,  Kjellerup 10  — 

—  Bech,  Fysikns,  K«gc 10   — 

—  Bech,  A.  S.,  Korpsl.,  K()benhavn 10  — 

—  Becker,  pr.  L.,  Nakskov 10  — 

—  Berendt,  Kommunelæge,  København 10   — 

—  Bentsen,  Fysikus,  Viborg 10   — 

—  Bentsen,  Am  prakt.  Læge,  København 10  — 

—  Ben z o n.  Distriktslæge,  Ulfkjær 10  — 

—  Bergh,  R.,  Dr  med..  Overlæge,  København 10  — 

•—    Bi  ren,  prakt.  Læge,  Tersløv 10  — 

•—    Birkerod,  prakt.  Læge,  Køge 10   — 

—  Black,  Fysikus,  Horsens 10  — 

—  Bloch,  Distriktslæge,  Varde 10   — 

—  Blom,  Distriktslæge,  Assens 10   — 

—  Boeck,  Justitsraad,  Horsens 10   — 

—  Bojesen,  Distriktslæge,  Holbæk 10   — 

—  Bojesen,  prakt. Læge,  Dorotheasminde  pr.  Vejen  f.  78     .  10  — 

—  Boisen,  Stadslæge,  Aalborg 10  — 

—  Borberff,  KommuneL,  København 10   — 

—  Borch,  ur,  med«,  København 10   — 

—  Borre,  prakt.  Læge,  Faxe 10   — 

—  Boserup,  prakt.  Læge,  Borup 10   — 

—  Brahde,  prakt.  Læge,  København 10   — 

—  Brandes,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10   — 

^~   Brodersen,  Dr.  med.  Distriktslæge,  Randers 10   — 

—  Brodersen,  prakt.  Læge,  Lyngby 10  — 

—  Brun,  prakt.  Læge,  Holbæk 10  ' — 

^*  Bruun,  prakt.  Læge,  Fuglebjerg 10  — 

—  Bruun,  prakt.  Læge,  Esbjerg 10  — 

—  Brflnniclie,  Dr.  med..  Prof.,  København 10   — 

—  Bu n tzen,  Etatsraad,  Prof.,  Dr.  med.,  København     ....   10   — 

—  Busch,  prakt.  Læge,  Ballerup 10   — 

—  Byeberg,  Korpslæge,  Aarhus 10  — 

—  BQnger,  prakt.  Læge,  Aarhus  .    • 10  -— 

—  BQttner,  prakt  Læge,  SnØde 10   — 

—  Bølling,  prakt.  Læge,  Ringsted 10   — 

—  demensen,  Overlæge,  København - .    .   .   10   —  j 

—  Cold,  Dr.  med.,  Distriktsl.,  Frederiksværk 10  — 

~    Collstrop,  Overlæge,  København 10   — 

—  Dahlerup,  Kon feren tsraad,  Dr.  med.,  København     ....  10  — 

—  Ditzel,  Kancelliraad,  Distriktslæge,  Frijsenborg 10   — 

~   Ditiel,  Dr.  med.,  prakt.  Læge,  Hammel 10  — 

—  Dj  Ør  up,  F.,  prakt  Læge,  København 10   — 

—  Djørup,  prakt.  Læge,  Meerløse 10  — 


Hr.  Dorph,  Diitriktalæge,  Aarhus 10  Kr. 

•—    DrachiDRnn,  Pror.,  K6bcnhavn 10  — 

—  Dribein,  Kommnneløi^e,  Kdbenhavn 10  ~ 

—  Engelsled^  Dr.  med.,  OTcrlæge,  Kjdbenhavn 10  — 

—  Errebée  prakl.  Læge  Paaborg  f.  78  og  79 20  — 

—  Es  eb  ri  c  ht.  Overlæge,  Farum 10  -^ 

—  Faber,  prakl.  Læge,  Holstebro 10  — 

—  Federspiel,  prakl.  Læge,  Horsens 10  — 

—  Feilberg,  prakl.  Læge,  Herning 10  — 

—  Fenger,  Geh.-Elatsraad,  Dr.  med,  Kjftbenhavn 10  — 

—  Fibiger,  prakl.  Læge,  Langeland 10  —• 

—  Finsen,  Fysikus,  NykjCbing  p.  F 10  — 

—  Fogh,  prakl.  Læge,  Skanderborg 10  — 

—  Friga si,  prakl.  Lægc^  Kallnndborg 10  — 

—  Fuglede,  praku  Læge,  Bellinge 10  — 

—  Fonder,  prakl.  Læge,  Veslerborg 10  — 

—  FA rs le.  Overlæge,  Vordingborg 10  — 

—  Faa r lo n,  prakl.  Læge,  NykjObingp.  Mors 10  — 

—  Gad,  Distriklstæge,  Terndrup 10  — 

—  Gad,  Overlæge,  Viborg 10  — 

—  Gad,  prakl.  Læge,  Horsens 10  — 

—  Gie  r  sin  g,  prakl.  Læge,  Hovedgaard 10  — 

—  Gjellerup,  Akademilæge,  Sorø 20  — 

—  Gjellerup,  prakl.  Læge,  Ans 10  — 

—  Gleerop,  Juslilsraad,  Holslebro 10  — 

—  GI eer up,  prakl.  Læge,  Aarup 10  — 

—  Go llschalk,  Dislriklslæge,  Lemvig 10  — 

—  Graah,  prakl.  Læge^  Skanderborg 10  — 

—  Guldberg-H5egh,  Stadslæge,  HorsOr 10  — 

—  Gundel,  Distriktslæge.  Vordingborg 10  — 

—  Gundelach,  Distriklsl.,  Nyk6b. p.  F 10  — 

^  G Orick e,  Etalsraad,  Dr.  med.  Kobenbavn  .    .......   10  — 

—  Hahn,  Chr.,  Balkir.,  Kobenhavn 10  - 

—  Hahn,  D.,  Overlæge,  Aarhus 10  — 

—  Hallas,  prakl.  Læge,  Svinninge 10  — 

—  Hammer,  Bondrup-,  prakl.  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Hannover,  Prof.  Dr.  med.  KObenhavn  f.  78  og  79   ...  20  — 

—  Hansen,  Distriktslæge,  HjOrring 10  — 

—  Hansen,  Hospitalslæge,  Helsingør 10  — 

—  Hansen,  prakl.  Læge,  Helsinge 10  — 

—  Hansen,  E.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Hansen,  C,  prakl.  Læge,  Randers 10  — 

—  Hansen,  P.,  prakl.  Læge,  Saxkøbing ]^  ^ 

—  Hansen,  A.,  prakl.  Læge,  Aarhus '   Ja  "~ 

—  Hansen,  Eriksen-,  prakl.  Læge,  Roskilde 10  _ 

—  Hansen,  H.  Chr.,  prak  t.  Læse,  Svindinge. 10  — 

—  Hansen,  H.,  nrakl.  Læge,  Næstved ^n  "^ 

—  HarpØth,  prakl.  Læge,  Snertinge *n  "" 

—  Hasse,  Distriktslæge,  Slagelse     .    .   . 1a  "" 

-    H au r o wi tz,  Fængselslæge,  Horsens 10  — 

—  Hauschults,  Kommunelæge,  København 10  _ 

—  Heiberg,  Sygehuslæge,  Aalborg 10  — 

—  Heiberg,  Dr.  med.,  Distriktslæge,  Viborg 10  - 

—  Helms,  prakl.  Læge,  Maribo 10  — 

—  Helweg,  Stadslæge,  Odense .  10  — 


Hr.  Hemme,  Kommnnelæffe,  KAbenhaTO 10  Kr. 

*-  Hempel,  Kancelliraad,  Odense 10  — 

—  Hennings,  prakt.  Læge,  S6llerAd 10   — 

—  Herschend,  prakt.  Læge,  Kallundborg 10  — 

—  Hertel,  KommnneL,  Kj6benhavn 10   — 

-r  Her  le  I,  prakt.  Læge,  Roeskilde 10  — 

—  Hirscbsprnng^  Professor,  Dr.  med.,  KObenhavn    ....  10*  — 

—  Holm,  Overlæge,  Dr.  med..  Asylet  ved  Aarhni 10  — 

—  Hol  mer,  Dr.  med.,  Overlæge,  København 10   — 

—  Holst,  Justitsraad,  Fysikus,  Dr.  med.,  BingkAbing  ....  10  — 

—  Holst,  prakt.  Læge,  NykObing  paa  Sælland 10   — 

—  Holstein,  Overlæge,  KObenhavn 10  — 

—  Hornemann,  E.,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Howitz,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10   — 

—  Ingerslev,  prakt.  Læge,  Præst6 ...  10   — 

—  Iversen,  Dr.  med.,  Kommunelæge,  København    .    •   .    .   •  10  — 

—  Jacobsen,  prakt.  Læge,  GundsØmagle 10   — 

—  Jacobsen,  prakt.  Læge,  Skive 10   — 

—  Jansen,  Bataillonskirurg,  København 10  — 

—  Jansen-Trock,  prakt.  Læge,  København 10   — 

—  Jensen,  Distriktslæge,  Grindsted 10   — 

—  Jessen,  prakt.  Læge,  København 10   — 

—  Johnsen,  prakt  Læge,  København 10   — 

—  Juul,  prakt  Læge,  Aarhus 10  — 

—  Juul,  prakt  Læge,  Sorø 10  — 

—  Jørgensen,  Overlæge,  Helsingør 10   — 

-^  Jørgensen,  prakt  Læge,  Nibe 10   — 

—  Jørgensen,  prakt  Læge,  N.  Nobel 10   — 

—  Kietz,  prakt  Læge,  Varde 10   — * 

—  Kjær,  Étatsraad,  Fysikus,  Ribe 10   — 

—  Kiær,  prakt  Læge,  Ribe 10   — 

—  Klee,  prakt  Læge,  Silkeborg 10   ^ 

—  Klein,  Distriktslæge,  Kjertcminde •   .   .  10   — 

—  Klem,  Distriktslæge,  Vejle 10   — 

—  Klingberg,  Distrikts!.,  Krigsassessor,  EsbØhderup  ....  10   — 

—  Knudsen,  Dr.  med.,  Landfysikus,  Næstved 10   ~ 

—  Knudsen,  prakt  L.,  Helsingør 10  — 

—  K op p,  prakt  Læge,  Frederikshavn 10   — 

—  Krag,  Distriktlæge,  Holstebro 10   — 

—  Krebs,  Krigsraad,  Distriktslæge,  Ringsted 20  — 

—  Krebs,  prakt  Læge,  Vordingborg 10   — 

^  iKuhlman,  Distriktslæge,  Skanderborg 10  — 

—  KØbke,  prakt  Læge,  Nykøbing  paa  Falster 10   — 

—  KØbke,  prakt  Læge,  Valdby 10  — 

—  KØster,  prakt  Læge,  København 10   — 

—  Langballe,  prakt  Læge,  Randers 10   — 

—  Lange,  prakt  Læge,  Høver 10   — 

'—  Larsen,  Etatsraad,  Dr.  med.,  København 20   — 

—  Larsen,  prakt  Læge,  Hadsten 10   — 

—  Lassen,  Distriktslæge,  Fanø 10   — 

—  Lassen,  O.  prakt  Læge,  Randers 10  — 

—  L.eerbech,  prakt  Læge,  København 10   — 

—  Lehmann,  Prof.,  Dr.  med..  Købenbavn 10   — 

—  Levin,  Distriktslæge,  Farsø 10   -* 

—  Levin,  Amtssygehus!.,  Frederiksborg 10  — 


Hr.  Liebe,  Di«trikUle(fe,  Mariaifer 10  Kr. 

—  Linde,  A.,  prakt.  Læge.  Randers 10   — 

—  Lindegaard,  prakt.  Læge,  HArshulm 10   — 

—  L  i  n  n  e  m  a  n  n ,  prakt  Læge,  Horsena 10    — 

—  Lorck,  prakL  Læge,  Neslved 10   — 

—  Lorck,  Distriktslæge,  Bogense 10  — 

—  L  o  ren  1  e  D,  prakt*  Læge,  Aalborg 10  — 

—  Lund,  prakt.  Læge,  Aalborg 10   — 

—  Land,  O.,  prakt. Læge,  K6benhavn 10  — 

—  Landdahl,  prakt.  Læge,  Slagelse 10   — 

—  Landh,  prakt.  Læge,  Rddby .    •   .   .  10   — 

—  LOw,  prakt.  Læge,  Hinnerup 10   — 

—  Magnus,  Distriktslæge,  Hobro 10   — 

—  Mathiassen,  prakt.  Læge,  Horsens     10  — 

—  Mathiesen,  Fabriklæge,  Hellebæk 10   — 

—  Matthiessen,  Distriktslæge,  KOge 10   — 

—  Melchiorsen,  Distriktslæge,  RingkjObing 10   — 

—  Melskens,  Korpsl.,  Viborg 10   — 

—  Meyer,  Reservel.,  Bidstrup 10   — 

—  Meyer,  prakt.  Læge,  K6benhavn 10   — 

—  Meyer,  Distriktslæge,  Horsens 10   — 

—  Michelsen,  prakt.  Læge,  Præst6 10   ^ 

—  Mourier,  Dr.  med.,  KObenhavn 10  — 

—  Mul  vad,  Distriktslæge,  Vestervig 10   — 

—  Mygind,  prakt  Læge,  Slagelse 10    — 

—  Maller,  Overlæge.  Helsingør 10   — 

—  M O II er ts,  prakt.  Læge,  Flyng 10   — 

—  Møller,  Chr,  Hospitalslæge,  Odense 10   ^ 

—  - Møller,  P.  J.,  prakt.  Læge,  København 10   — 

—  Møller,  Distriktslæge,  Usserød 10   — 

—  Møller,  prakt.  Læge,  N.  Sandby 10   ^ 

—  Møller,  Vilh.,  Sygehuslæge,  Svendborg 10   — 

—  Møller,  prakt.  Læge,  Randers 10   -* 

—  Møller,  prakt.  Læge,  Nykøbing  paa  Morsø 10   —- 

—  Møller,  prakt.  Læge,  Skælskør .  10  — 

—  Møller,  L.  C.  prakt.  Læge,  Thisted 10    - 

^-   Neergaard,  prakt.  Læge,  Gjerløv 10  — 

—  Nielsen,  Cam.,  prakt; Læge,  Mehrn 10   — 

'—   Nielsen,  Klosterlæge  Vemmetofte 10  — 

—  Nielsen,  prakt.  Læge,  Fuglebjerg 10   — 

—  Nyborg,  U.,  prakt.  Læge,  Fredericia 10   — 

— '  Ny  ro p.  Distriktslæge,  Nykøbing  paa  Morsø 4   — 

—  Obdrap,  Korpslæge,  København 10   — 

—  Olsen,  Benj.,  prakt.  Læge,  København 10   — 

—  Pedersen,  Distriktslæge,  Skælskør 10  — 

—  Petersen,  prakt.  Læge,  Gj  en  tofte 10    — 

—  Petersen,  prakt.  Læge,  Kolding 10    ~ 

—  Petersen,  Distriktslæge,  Ribe 10   — 

—  Petersen,  prakt.  Læge,  Hornsyld 10   — 

—  Petersen,  Jul.,  Dr.  med.,  Nørrebro 10   — 

—  Petersen,  Ang.,  prakt.  Læge,  Svendborg 10   — 

—  Petersen,  Distriktslæge,  Thyholm 10   — 

—  Petersen,  (X,  prakt.  Læge,  G lostrap 10  — 

—  Petersen,  prakt. Læge,  Anst 10   — 

—  Plesner,  prakt.  Læge,  Hillerød 10   — 


Hr*  Plum,  Dr.  med.,  Lektor,  KAbenhavn    .    .                  ....  10  Kr. 

—  Poulsen,  Distrikislægc,  Taastrup 10  — 

—  Poulsen,  Distriktslege,  Saltum  f.  78  o«  79 20  — 

-'    Poulsen,  Hartm.,  prakt.  L»ge,  ROnne 10  — 

—  Prahl,  prakt. Læge,  Slagelse 10  — 

—  Quist,  prakt.  Læge,  Aarhus '•   .   .  10  — 

—  Rafn,  prakt.  Læge,  Hals 10  — 

—  Ravn,  Dr.  med.,  Overlæge,  Kobenhavn 10  — 

—  Reinhardt,  Distriktslæge,  PræstO 10  — 

—  R ei SS,  Dr.  med..  Prof.,  København 10  — 

«-   Richter,  prakt  Læge,  Grenaa .10  — 

—  Ring,  prakt  Læge,  Skive 10  — 

—  Rode,  prakt  Læge ,  Klætorp 10  — 

~>    Rohm  el.  Reservelæge,  Biastrup 10  — 

— •    Rosen,  prakt  Læge,  Storehedinge      10  — 

—  Rosenstand,  Distriktslæge,  Maribo 10  — 

—  Rostrup,  prakt.  Læge,  Stubbekøbing 10  ~ 

—  Rybsahm,  Distriktslæge,  Ebeltoft 10  — 

—  Rør  by  o,  prakt  Læge,  Salling 10  — 

"    ROse,  Distriktslæge,  Rudkøbing 10  — 

-—    Salomonsen,  M.,  Dr.  med.,  København .10  — 

—  'Salomonsen,  L.,  Kommunelæge,  Dr.  med..  Kobenhavn  .   •  10  — 

—  Sazild,  Konsul,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Schepelern,  Overl.,  Refsnæs 10  — 

—  Schiødt,  DistrikUlæge,  Silkeborg 10  ~ 

—  Se  bøn  i  ng.  Distriktslæge,  Sorø .10  — 

—  Schiøtz,  Alex.,  prakt  Læge,  Roskilde     -10  — 

—  Schfeisner,  Etatsraad,  Dr.  med.,  Stadsl.,  Kbhvn.     ....  10  — 

—  Schlotfeldt,  prakt  Læge,  Everdrup •   .    .    .  10  — 

—  S  c  hm  ed  es,  prakt  Læge,  Glumsø 10  — 

—  Schmidt,  Prof.,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Schmiegelow,  Stadslæge,  Aarhus 10  — 

^   Schou,  Distriktslæge,  Skive 10  — 

—  Schouboe,  Distriktslæge,  Kallundborg 10  — 

—  Schytz,  Etatsraad,  København 10  — 

—  Sch «ff er,  Krigsraad,  Distriktol.,  Odder 10  — 

-^    Schftffer,  prakt   Læge,  Odder 10  — 

—  Seidelin,  prakt  Læge,  Roskilde 10  — 

—  Sell,  praktLæge,  TerslØse 10  — 

^    Silfverbcrg,  H., prakt.  Læge,  København 10  — 

^   Silfverberg,  £.,  prakt  Læge,  København 10  — 

-»   Smith,  Sygehuslæge,  Veile 10  — 

—  S  tab  el  1,  prakt  Læge,  Aarhus 10  — 

—  Steen berg.  Distriktslæge,  Greenaa 20  — 

—  Stenborg,  Dr.  med.,  Prof,  Overlæge,  St Hans-Hospital  .   .   10  — 

—  S  tor  c  h,  Dr.  med.,  København 10  — 

—  Storm,  DistrikUlæffe,  Hornslet 10  ~ 

—  Struckmann,  prakt  Læge,  Nykøbing  paa  Falster    ....   10  — 
^-   Studsgaard,  Dr.  med..  Overlæge,  København 10  _ 

—  Stybe,  Badelæge,  Klampenborg 10  — 

—  Sønderup,  prakt  L.,  Nyrup 10  .- 

—  Sørensen,  Th.,  prakt  Lægo,  Hobro 10  — 

—  Thaning,  prakt  Læge,  Viskende 10  — 

—  Thaning,  prakt  Læge,  Tjørnelundc 10  — 

—  Tolderlund,Landfysikus,  Holbæk 10  -. 


r 


Hr.  Trier,  M.,  Dr.  med.,  KObenharn 10  Kr. 

—  Trier,  S.,  prakt  L»ge,  København 10    ~ 

—  Trier,  F.,  Overl.,  Dr.  med.,  København 10   — 

—  Tryde,  Dr.  med.,  Politiløge,  København 10   — 

—  Ulrik,  Komronnelæge,  København 10  — 

—  Ulrik,  A.,  prakt.  Læge,  København 10   —^ 

—  Ussing,  prakt.  Læge,  Frederikssand 10   — 

—  Vahl,  prakt.  Læge,  Jægerspris 10  — 

—-    Valentiner,  prakt.  Læge,  Køge      .10  — 

~^    Warncke,  Prof.,  Dr.  med.,  Køoenhavn 10  — 

—  Wedel,  Distriktslæge,  Herning 10   ^ 

—  Weis,  Jnstitsr.,  Fysikus,  Dr.  med.,  Aarhos 10  — 

—  Wellmann,  prakt.  Læge,  Lundby 10  — 

—  Werner,  prakt.  Læge,  Ringsted 10   -^ 

—  Weywadt,  Kommunelæge,  København 10  »^ 

—  Wiberg,  prakt.  Læge,  Humble  (Langeland) 10   — 

—  Wilhelmsen,  prakt.  Læge,  Korsør .^10   — 

—  Wilhjelm,  Justitsraad,  Maribo 10    — 

—  Wilhjelm,  prakt.  Læge,  Maribo 10   — 

—  Willemoes,  Distriktslæge,  Frederiksborg 10   — 

—  Wiinstedt,  Dr.  med..  Kommunelæge,  København  ....  10  — 

^    Windinge,  prakt.  Læge,  Odense 10  — 

--   Winther,  prakt. Læge,  Havdrup 10   — 

—  With,  Dr.  med.,  Prof.,  København 10   — 

—  Vith,  prakt.  Læge,  Lemvig 10   — 

—  Voldbye,Drakt.  Læge,  København      10  — 

—  W ol  ters,  Distriktslæge,  Amager 10   — 

—  Zachariæ,  Karantænelæge,  København 10   — 

—  Zahrtmann,  Fysikus,  Rønne' • 10   — 

—  Orbech,  prakt.  Læge,  Vejle 10   — 

3094  Kr. 


V 


8 


Udflfift 

1.  Pensioner  og  UndersMUelser .  2900  Rr.    m  fl. 

2.  Indsat  i  Sparekassen 1150  —     #» - 

3.  IndkjObt  for  2400  Kr.  Kgl.  Obl 2276  —  75  - 

4.  Trykningsomkostninger 52  ~  11  - 

5.  Porto  og  Inkassationer 24  —  86  - 

6.  BogholderlOn 200  —     « - 

7.  Kassebeholdning 298  —  21  - 

6901  Kr.  93  0. 

Pensionerne   og   Understøttelserne,   ialt    2900  Kr.,    ere    tilstaaede 

8  Kolleger,  nemlig: 

Pensioner.        Underst(^ttelser. 

En  84aarig,  svagelig    ...       400  Rr.  200  Kr. 

-  71aarig,  blind     .    .   .• 400  — 

-  73aarig,  apoplektisk 400  —  100  — 

-  72aarig,  n5dlidende 300  — 

-  72aarig,  svagelig 300  — 

-  sindssvag     400  — 

.  gyg 200  — 

-  ayg .    . 200  — 

1800  Kr.  1100  Kr. 


Efter  ftrrige  Am  Regnsktk  ejede  Foreningen  et  Indskrivningsbevis 
for  57,500  Kr.,  desuden  indestaaende  i  Sparekassen  200  Kr.  68  6. 

laar  er  der  indkjObt  for  2400  Kr.  Kgl.  Obl. ,  der  ere  indlemmede  i 
Indskrivningsbeviset,  som  altsaa  nn  lyder  paa  59,900  Kr.  (Lit  G,  Pol  866), 
desuden  indestaaende  i  Sparekassen  en  Rest  af  23  Kr.  93  0.,  samt 
Renter  14  Kr.  20  0.,  ialt  38  Kr.  13  0. 

Direktionen  for  „de  danske  Lægers  Hjælpeforening"  i  Maj  1880. 

P.  Knudsen.  A.  Black.  Ditzel. 

Ulrik.  V.  Ingerslev. 


c.  A.  ReiUtli  Forlif.      Bitneo  Lanvi  Kfl.  Hof-Bøgtrykkeri. 


Fgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  København. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schlelsien  „Ugentl.  Oyersigt". 
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Ugen  fra  den  16  til  den  22  Jul. 


JV&25. 


Fra  Ejabenhavns  praktiserende  Læger  (186)  ere  i  Ugen  til 
d.  22  Juni  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

801  nye  Tilfelde. 
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Fra  Skibe  paa  Bheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt : 
Gastrisk  Feber  1,  akat  Halsbetændelse  1,  Gonorrhe  1  og  Syfilis  2  Til- 
Mde. 

Under  ^.andre  Farsoter*'  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfælde:  Co^junctivitis  10,  Zona  2,  Erythem  2,  Urticaria  1, 
Scorbut  1  og  Bubeolæ  1  Til£elde. 

TiJrliirhtMMie.  Svage,  fordetmeste  østlige,  Vinde  med  mildt  og 
tørt  Vejr. 


Samtlige  Dedsfald  i  Ugen  til  den  22  Jnni,  fordelte  efter 

Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 
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OverBigt  over  Dedsialiletie  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fadsler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  22  Juni. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  2. 


Redigeret  af  Dr.  Y.  Bidile. 


latttMt  JénFinsen:  Ætsningrsmethodens  VflBrd.  ^  Nye  Bøger.  — 
MinUt.  Bekjendtgjørelse  om  en  i  Kristiania  herskende  Koppeepidemi.  — 
Epidemiflke  Forhold  i  KjøbenhaTj[i8  Omegn«  —  DødsfieUd.  —  Bekjendt- 
gjørelser. 


Ætsiii^lsMetheden  Værd. 

KfitiBk  Undersøgelae  af  nogle  af  de  vigtigste  Methoder  tU  operativ 
Behandling  af  Ekinokoksvuløter  i  Underlivet. 

Af  Stiftsfysiknsi  Dr.  med.  J6n  Finsen. 

(Fortsat.) 


Man  har  indvendt  mod  Bécamiers  Methode,  at  den 
var  langvarig.  Dette  skal  selvfølgelig  indrømmes,  saameget 
mere  som  dens  Varighed  i  de  af  mig  behandlede  Tilfælde 
har  været  fra  14  Dage  til  5—6  Maaneder.  Denne  Ulempe 
er  dog  vel  ikke  af  saa  stor  Betydning,  naar  der  ikke  er 
Fericalam  in  mora,  overfor  en  saa  kronisk  Sygdom  som 
Ekinokoksvulster,  naar  Methoden  iøvrigt  ferer  sikkert  til  Maalet ; 
men  den  maa  dog  bevirke,  at  Methoden  maa  vige  Pladsen 
for  andre  y  der  hurtigere  og  uden  Fare  for  den  Syge  tilveje- 
bringe sikre  og  paalidelige  Tilhæftninger.  Forhaabentlig  vil 
denne  Skyggeside  fuldstændigt  kunne  hæves  ved  en  af  mig 
tidligere  foreslaaet  Åfændring  af  Methoden,  som  jeg  senere 
nærmere  skal  omtale. 

Der  er  dernæst  blevet  anket  over,  at  Methoden  var  i 
hej  Grad  smertelig  —  en  Anke,  der  er  let  forstaaelig  fra 

4a«  Rakks.  Idel  Bd. 
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deres  Side,  som  ikke  have  haft  Lejlighed  til  at  anvende  Me- 
thoden  eller  se  den  anvendt.  Åt  Ætsningerne,  saaledes  som 
jeg  har  udført  dem, -smerte  noget,  skal  selvfelgelig  ikke 
nægtes;  men  min  Erfaring  er  dog  den,  at,  paa  en  enkelt 
Undtagelse  nær,  ingen  af  mine  Syge  har  beklaget  sig  i  nogen 
synderlig  Grad  i  denne  Anledning;  end  ikke  Bern  (3  i  6  Aars, 
1  i  9  Aars  Alder)  have  fældet  mange  Taarer  under  Æts- 
ningerne. —  Den  samme  Erfaring  har  Jonassen,  i  Falge 
Meddelelse  til  mig  gjort.  —  Naar  Studsgaard^)  overfor 
denne  min  Udtalelse,  som  ogsaa  er  fremkommen  i  min  ofte 
nævnte  Afhandling,  har  troet,  at  den  af  mig  angivne  for- 
holdsvis ringe  Smertelighed  ved  Ætsningerne  vist  kun  gjælder 
Islændere,  skal  jeg  for  det  Første  bemærke,  at  Islændere, 
saavel  Voxne  som  Børn,  i  Følge  min  Erfaring,  ere  ligesaa 
modtagelige  og  ømtaalige  for  smertefulde  operative  Indgreb 
som  Danske,  og  dernæst  skal  jeg  henvise  til,  atGarrigues^) 
i  sin  Beskrivelse  af  det  af  ham  behandlede  Tilfælde  (en  Pige 
fra  Falster)  udtaler  sig  om  Meth  odens  Smertelighed  paa  føl- 
gende Maade:  »I  vort  Tilfælde  angav  Patienten  ganske  vist, 
at  Ætsningen  smertede,  men  hun  fortrak  ikke  blot  ikke  en 
Mine  under  den,  men  hendes  Aandedræt  blev  ikke  ensang 
paaskyndet  af  den;  særdeles  betydelig  synes  Smerten  altsaa 
næppe  at  have  kunnet  være.»  løvrigt  har  Smerteligheden 
ved  Methoden  ikke  stor  Betydning,  al  den  Stund  det  staar 
i  vor  Magt  ved  bedøvende  Midler  fuldstændigt  at  fore- 
bygge den. 

Man  har  fremdeles  fremført  som  en  Anke  mod  Bécamiers 
Methode,  at  den  ikke  sjældent  foraarsager  betydelige  Beak- 
tionstilfælde,  og  at  disse  undertiden  have  været  saa  alvor- 
lige, at  de  behandlende  Læger  have  maattet  opgive  Æts- 
ningerne og  skynde  sig  med  at  aabne  Cysten  med  Troikar.  At 
man  ved  den  forcerede  Ætsning  —  d.  e.  Ætsning  med  Æts- 
kali i  Substans  i  24  Timer  ad  Gangen  —  kan  blive  udsat 
for  alvorlige  Reaktionstilfælde-,  har  jeg  tidligere  antydet,  og 
et  Exempel  herpaa,  nemlig  det  første  Tilfælde,  Jdnsson 
behandlede  efter  Methoden,  vil  ligeledes  findes  beskrevet 
ovenfor.  Udføres  Methoden  imidlertid  paa  den  Maade,  som 
jeg  og  flere,  som  anført,  have  udført  den,  indtræder  der  paa 
Grund  af  Ætsningerne,  i  ^ølge  min  Erfaring,  aldrig  Beak- 
tionstilfælde ,  i  alt  Fald  ikke  af  nogen  Betydning,   endsige 


»)  Le. 

*)  Ic. 
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faretruende.    I  Reglen  vare  de  af  mig  behandlede  Syge  oven 
Senge  mellem  hver  Ætsning^). 

At  de  gjentagne  Ætsninger,  særlig  paa  store  Hospitaler, 
disponere  til  Rosen  og  lignende  Affektioner,  er  ligeledes 
blevet  indvendt  mod  Ætsningsmethoden.  Oden  at  turde  be- 
nægte, at  dette,  navnlig  paa  inficerede  Hospitaler,  kan  finde 
Sted,  tror  jeg  dog  at  have  fuld  Grund  til  at  udtale,  at  de 
Tilfælde,  hvori  slige  Affektioner,  i  alt  Fald  udenfor  Hospi- 
talerne, fremkomme,  ville  blive  saa  sjældne,  at  de  ikke  ville 
kunne  betragtes  som  nogen  Kontraindikation  mod  Methoden. 
Til  Statte  herfor  skal  anføres,  at  der  i  de  44  Tilfælde,  i 
hvilke  jeg  har  anvendt  Ætsningsmethoden ,  i  de  15  af  Jo- 
nassen behandlede  Tilfælde  (i  Falge  Meddelelse  herom  til 
mig),  i  de  3  af  Jdnsson  behandlede  Tilfælde  (i  Følge  de 
Sygehistorier  over  disse,  som  jeg  er  i  Besiddelse  af),  i  de  2 
af  Aarestrup  og  i  det  af  Oarrigues  behandlede  Tilfælde, 
ialt  altsaa  i  65  Tilfælde,  ikke  er  fremkommet  nogetsomhelst 
Tegn   til   Rosen   eller  lignende  Affektioner,   og  dét  udgtet 


>)  Simon  (1.  c.  S.  29)  synes  at  tro,  at  de  5  Sjge^  hos  hvilke  jee  ikke 
gjennemførte  Behandlingen,  have  forladt  Knren  paa  Grund  af  Reak* 
tionstilfælde.  Idet  jeg  i  den  Henseende  kan  henvise  til  de  i  min 
Afhandling:  -Et  Par  Meddelelser  fra  Dr.  Hjaltelin  om  de  i  Is- 
land endemiske  Ekinokokker*  i  'Ugeskr.  f.  Læger«.  Sdje  R.  Bd.  V. 
Kr.  13 — 14.  1868,  anførte  Sygehistorier,  skal  jeg  her  oplyse,  at 
Grunden  til,  at  Behandlingen  i  disse  5  Tilfælde  afbrødes,  var  føl- 
gende: 

1)  J.  8.  Da  den  bevægelige  Underlivsekinokoksvulst^  der  var 
den  første,  jeg  behandlede  efter  Récamiers  Methode,  trods  det, 
som  det  forekom  mig,  dybe  Ætsningssaar,  vedblev  at  være  be- 
vægelig, mistvivlede  jeg,  der  dengang  manglede  al  Erfaring,  om,  at 
det  vilde  lykkes  mig  at  opnaa  Tilhæftning,  ophørte  derfor  med 
Ætsningerne  og  lod  Saaret  hele  til. 

2)  G.  S.  Da  jeg  i  dette  TilfSelde  var  trængt  saa  dybt  ind 
med  Ætsningerne,  at  jeg  kunde  gjøre  mig  Haab  om,  snart  at  naa 
Cysten,  blev  jeg  nødt  til  at  gjøre  en  Rejse  paa  omtrent  20  Mil, 
og  i  de  omtrent  14  Dage,  jeg  var  borte,  maatte  den  Syge  være 
uden  Lægehjælp.  Da  Jeg  kom  tilbage,  var  den  sidste  Ætsnings- 
skorpe  alt  fo^  længe  siden  udstødt,  og  Saaret  havde  fyldt  sig  med 
Granulationer.  Jeg  maatte  da  saa  at  sige  begynde  forfra;  men  da 
jeg  atter  var  nær  ved  Maalet,  angrebes  den  Syge  af  en  meget  al- 
vorlig tyfoid  Feber  ^  under  hvilken  jeg  selvfølgelig  maatte  ophøre 
med  Ætsningerne.  Da  Feberen  var  overstaaet,  undslog  den  Syge 
sig  for  at  begynde  forfra  for  tredje  Gang. 

3}  £.  Da  den  Syge,  hvis  Almentilstand  samtidigt  med  en  Af- 
tagen af  Spænding  og  Smerte  i  Svulsten,  nnder  Ætsningerne  be- 
tydeligt havde  bedret  sig,  erfarede,  at  jeg,  før  Behandlingen  kunde 
ventes  afsluttet,  vilde  bHve  nødt  til  at  gjøre  en  længere  Rejse,  be- 
stemte han  sig  til  at  ophøre  med  Kuren. 
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Ætsningerne,  i  alt  Fald  i  Flertallet  af  de  af  OQig  behandlede 
Tilfælde,  ere  udfarte  under  meget  ugunstige  hygiejniske  For- 
bold. Dette  tyder  i  alt  Fald  ikke  paa,  at  Ætsningerne  sær- 
ligt disponere  til  slige  Affektioner. 

Det  er  fremdeles  blevet  fremfart  som  en  Anke  mod 
Bécamiers  Methode,  at  den  ikke  er  sikker,  idet  der  ikle 
altid  ved  den  dannes  tilstrækkelig  stærk  Tilhæftning  mellem 
Bugvæg  og  Cyste.  Denne  Anke  er  berettiget  overfor  den 
Udfarelsesmaade  afMetboden,  i  hvilken  Incision  eller  Punktur, 
uanset  om  Bughindebladene  have  været  Gjenstand  for  Æts- 
ning eller  ikke,  bliver  foretaget  gjennem  Bunden  af  Ætsnings- 
saaret;  thi  i  saa  Fald  kan  det  vel  næsten  anses  for  at  Tære 
et  Lykketræf,  om  Tilhæftning  er  tilvejebragt.  Udfares  Me- 
thoden  derimdd  paa  den  af  mig  og  Flere  anvendte  Maade, 
ved  hvilken  man  altid  har  fuld  Sikkerhed  for,  at  Bughinde- 
bladene ere  blevne  gjennemætsede ,  og  ved  hvilken  der  i 
Omkredsen  af  den  Brandskorpe,  der  indbefatter  begge  Bug- 
hindebladene, opstaar  en,  dennes  Låsning  og  Udstadelse  be- 
tingende, Betændelse,  der  netop  berarer  og  indvirker  paa 
Bughindens  af  Ætsningen  ikke  destruerede  Blade,  er  der  saa 
gunstige  Betingelser  for,  at  en  fast  Tilhæftning  bliver  dannet, 
at  det  formentlig  maa  anses  for  at  være  umuligt «  naar  der 


4)  H.  Th.  Denne  Patient,  der,  fremfor  alle  andre  af  mig  Be- 
handlede, var  ømtaalig  for  Ætsningerne  —  mellem  Ætsningerne 
var  hendes  Tilstand  tilfredsstillende  —  som  paa  Gmnd  deraf 
knn  yderst  ufuldstændigt  kunde  gjennemiøres ,  ophørte  med  Knren 
efter  eget  Ønske,  da  Aabningen  af  Cysten  trak  meget  i  Langdrag. 

5)  8.  Th.  Da  jeg  hos  denne  Patient  var  trængt  dybt  ind  med 
Ætsningen,  viste  det  sig  ved  Sondering  af  Saarbunden,  at  jeg 
kunde  bringe  en  Sonde  omtrent  12  Ctm.  ind  i  Bughulen,  uden  at 
Cysten  aabnedes.  Da  jeg  i  denne  Dybde  ikke  turde  anvende 
Troikar  eller  Kniv,  ophørte  jeg  med  Behandlingen.  —  Et  kort  Tid 
efter  indtruffet  Gjennembmd  af  Sækken  gjennem  højre  Lunge,  forklarer 
formentlig  Tilfældet.  Det  ligger  nemlig  mer  at  antage,  at  Sækken 
er  vegen  for  Sonden,  uden  at  kunne  gjennemtrænges  af  den,  samt 
at  dette  har  været  begrundet  i,  at  der  har  været  dannet  et  Gjennem- 
brud  af  den  gjennem  Mellemgulvet,  hvorved  Vædsken  ved  Tryk  af 
Sonden  paa  Sækken  har  kunnet  trænge  ind  i  Brysthulen  eller 
maaske  tillige  i  en  i  Basis  af  Lungen  dannet  Kaverne  (under  Be- 
handlingen viste  der  sig  Tegn  til  en  kronisk  Lungebetændelse  i 
den  nederste  Del  af  højre  Lunge). 

Hertil  skal  jeg  føje,  at  det  er  saa  langt  fra,  at  der  i  noget  al 
disse  Tilfælde  indtraadte  nogensomhelst  af  Ætsningerne  foraarsaget 
sygelig  Tilstand,  at  Almentilstanden  endogsaa  hos  2  af  de  Syge 
(3  og  5)  betydeligt  bedredes  under  disse,  medens  de  Øvriges  Til- 
stand var  saa  tilfredsstillende,  at  de  1  Reglen  kunde  være  opp« 
mellem  Ætsningerne. 
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ikke  hegSL^s  Fejl  fra  den  behandlende  Læges  Side,  at  den 
kan  udeblive.  Dette  har  da  ogsaa  Erfaringen  i  fuldeste  Maal 
bekræftet;  thi  blandt  57  af  63  efter  denne  Udførelsesmaade 
behandlede  Tilfælde  -—  en  Kundskab  om  dette  Forhold  i  6 
af  de  7  af  Dem  ar  quay  behandlede  Tilfælde,  har  jeg  ikke  kunnet 
forskaffe  mig,  men  efter  Udfaldet  at  demme,  maa  det  vistnok 
have  været  det  samme,  som  hos  de  avrige  57  —  er  der  ikke 
i  et  eneste  Tilfælde  indtraadt  akut  Peritonitis  efter  Aabningen 
af  Cysten,  hvilket  næppe,  paa  Grund  af  Gysteindholdets  uund- 
gaaelige  Udtemmelse  i  Bughinden,  samtidigt  med  Luftens 
Tilgang  til  samme,  vilde  kunne  være  undgaaet,  hvis  Tilhæft- 
ning  ikke  var  blevet  dannet ;  —  at  det  tidligere  omtalte  Til- 
fælde, hvori  jeg,  paa  Grund  af,  at  jeg  ikke  fulgte  bemeldte 
Udførelsesmaade  af  Methoden,  aabnede  Gysten,  fer  Tilhæft- 
ning  var  dannet,  forlab  uden  Peritonitis,  maa,  som  anfart, 
betragtes  som  et  rent  Lykketræf.  —  Naar  nu  hertil  kommer, 
at  jeg  i  5  af  6  Sektioner,  som  jeg  har  foretaget  af  de  7 
under  min  Behandling  efter  Ætsningsmethoden  Døde  (i  ét 
Tilfælde  blev  Sektion  ikke  tilladt,  i  et  andet  var  Cysten 
overalt  tilhæftet  til  Bugvæggen,  hvilket  den  sikkert  alt  har 
været  før  Behandlingen)  konstant  har  fundet  en  fast  organisk 
Sammenvoxning  mellem  Bugvæg  og  Cyste  af  en  meget  ringe 
Bredde  omkring  Saarkanalen  ^),  da  Jonassen  har  meddelt 
mig,  at  en  lignende  fast  Sammenvoxning  er  bleven  funden 
ved  Sektion  af  2  af  de  3  under  hans  Behandling  Døde  (i  det 
tredje  Tilfælde  er  Sektion  sandsynligvis  ikke  bleven  foretagen, 
da  han  kun  omtaler  2  Sektioner)  og  da  en  saadan  ligeledes, 
som  ovenfor  anført,  er  bleven  konstateret  ved  Sektion  i  det 
dødelige  Tilfælde,  der  indtraf  under  Demarquays  Behand- 
ling, —  tror  jeg,  at  man  med  fuld  Bet  kan  sige,  at  Er- 
faringen har  vist,  at  Ætsningsmethoden,  udført  paa  omhand- 
lede Maade,  giver  en  saa  fortrinlig  Sikkerhed,  som  man  kan 
ønske  sig,  for,  at  der  ved  den  kan  dannes  en  fuldkommen 
betryggende  Tilhæftning  mellem  Bugvæg  og  Cyste. 

1  Anledning  af,  at  Studsgaard')  har  antaget,  at 
Grunden  til,  at  de  tilsigtede  Tilhæftninger  i  adskillige  Til- 
fælde, i  hvilke  Methoden  er  bleven  anvendt,  ikke,  eller  kun 
ufuldstændigt,  ere  blevne  dannede,  kan  være  den,  at  den 
underliggende  Svulst  har  været  bevægelig,  skal  jeg  her  ud- 


*)  I  ét  TUfælde,  hrori  Døden  indtraf  et  Par  Dage,  efterat  Cysten  blev 
aabnet,  var  Sammenvoxningen  af  samme  faste  organiske  Beskaffenhed 
som   i  de  øvrige  Tilfælde,   hvilket  viser,  at  Tilhæftningen  er  fhld- 
fnrdig  ved  Aabningen  af  Cysten. 
)  1*  c« 
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tale,  at  det,  ifølge  min  Erfaring,  staar  i  vor  Magt,  med 
ligesaa  stor  Sikkerhed  at  tilvejebringe  Tilhæftning  ved  be- 
vægelige som  ubevægelige  Svulster,  naar  vi  kun  ere  istand 
til,  og  vi  serge  for,  at  fixere  disse  op  til  ÆtsDingsstedet 
under  Ætsningerne  og  da  navnlig  de  dybe  Ætsninger,  Til 
Stette  for  denne  min  Udtalelse  tjene  særlig  tvende  af  mig 
efter  Ætsningsmethoden  behandlede  meget  bevægelige  Ekino- 
koksvulster,  hvilke  Tilfælde,  jeg  saa  meget  mere  finder  An- 
ledning til  her  nærmere  al  omtale,  som  mine  Meddelelsers 
Rigtighed  om  dem  i  min  ofte  nævnte  Afhandling  af  en  frem- 
ragende Læge  og  Videnskabsmand,  Dr. Kiichenmeister  ere 
blevne  dragne  i  Tvivl. 

Begge  disse  Ekinokoksvulster ,  som  jeg  behandlede  i  1863  hos  en 
kvindelig  Patient,  der  dengang  nylig  havde  overstaaet  en  Behandling 
ved  Ætsning  af  en  stor  Ekinokoksvnlst  i  Underlivet,  havde  ved  Be- 
gyndelsen af  Behandlingen  deres  Sæde  i  venstre  Begio  iliaca.  Den 
dybest  liggende  Svnlst,  hvis  Overflade  var  af  Størrelse  som  et  middel- 
stort Æble,  behandledes  først.  Efkerat  jeg  havde  ætset  nogle  Gange, 
forandrede  Svulsten  Plads  og  sank  ned  til  Bækkenranden.  Jeg  for- 
maaede  imidlertid  med  Haanden  at  bringe  den  op  til  Ætsningsstedet 
og  fastholde  den  under  Ætsningerne.  Dette  blev  imidlertid  uden  Re- 
sultat, idet  den  efter  hver  Ætsning  atter  indtog  sit  tidligere  Leje,  indtil 
Ætsningerne  vare  trængte  saa  dybt  ind  gjennem  Bugvæggen,  at  Maalet  — 
d.  e.  Gjennemætsningen  af  Bugvæggens  og  Svulstens  Bughindeblade  — 
maatte  antages  at  være  nær;  da,  efter  en  af  disse,  tilhæftedes  den  fuld- 
stændigt. —  Den  anden  Svulst,  der  laa  over  den  forrige ,  hvis  Over- 
flade var  7  Ctm.  ovenfra  nedad  og  4V3  0tm.  i  Tværdiameter,  var  endnu 
mere  bevægelig,  idet  den  snart  befandt  sig  mellem  Hjærtekulen  og 
Navlen,  snart  dybt  nede  i  venstre  Regio  iliaca,  og  snart  var  den  sænket 
ned  mellem  Tarmene,  saa  at  den  slet  ikke  kunde  findes,  og  Ætsnin- 
gerne maatte  saaledes  flere  Gange  opsættes,  indtil  den  igjen  kunde 
føles  og  fattes.  Det  lykkedes  mig  ligeledes,  ved  paa  samme  Maade  at 
fizere  den  under  Ætsningerne,  at  faa  denne  Svulst  fasthæftet  til  Bug- 
væggen. Behandlingen  af  begge  disse  Tilfælde  førte  til  fiildstændig 
Helbredelse. 

Som  ovenfor  antydet,  har  Kiichenmeister,  saavel  i 
et  Brev  til  Dr.  Krabbe  angaaende  min  Afhandling  om 
Ekinokoksygdommen  i  Island,  som. i  Følge  Brevskriverens 
jønske  blev  forelagt  det  kgl.  medicinske  Selskab  i  Kjebenhavn 
oe  derefter  fremlagt  til  Diskussion  i  dettes  Møde  den  Ilte  April 
1867  ^),  som  i  en  Anmeldelse  af  min  Afhandling  ^),  ved  Siden 
af  en  meget  gunstig  Bedømmelse  af  min  Behandling  efter 
Bécamiers  Methode,  ytret,  at  en  Tilhæftning  af  bevægelige 


*)  Jfr.  •Bibliothek  for  Læger-.   4de  Række.    14de  Bind.  2det  Hæfte. 

April.    1867. 
*)  Jfir.  -Schmidts  Jabrbiicher-  for  Avgust  1867. 
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EkiDokoksvulster  ved  Hjælp  af  Ætsningsmethoden  var  umulig, 
at  det  var  tilfældigt,  naar  det  lykkedes,  og  at  min  Angivelse 
herom  maatte  bero  paa  en  Vildfarelse. 

I  Anledning  af  denne  Udtalelse  af  den  højtærede  For- 
fatter og  i  Anledning  af  lignende  Anskuelser,  der  ere  komne 
til  Orde  hos  andre  Forfattere  (Hj alteli n^),  Neisser^j)  skal 
jeg  tillade  mig  at  bemærke  falgende: 

Det  vil  forhaabentlig  indremmes,  at  en  ved  Ætsning 
frembragt  Brandskorpe,  der,  foruden  Bngvæggens  og  Ekino- 
koksvulstens  Bughindeblade,  tillige  indbefatter  andre  Dele  af 
begge,  nødvendigvis  maa  fostlodde  denne  til  hin,  samt  at 
den  Betændelse,  der  indtræder  i  Omkredsen  af  denne  Brand- 
skorpe, og  som  betinger  dens  Løsning  og  Udstødelse,  er 
istand  til  at  frembringe  en  blivende  Tilhæftning  mellem  de 
af  Ætsningen  ikke  destruerede ,  men  umiddelbart  til  Brand- 
skorpens  Itande  stødende  Bughindeblade.  Jeg  kan  derfor  ikke 
indse,  at  der  fra  et  theoretisk  Standpunkt  kunde  være  noget 
til  Hinder  for,  at  man  ved  Ætsning  kan  fastlodde  bevægelige 
Svulster  til  Bugvæggen,  naar  man  sørger  for  den  nødvendige 
Kontakt  paa  den  i  Sygehistorien  nys  fremsatte  Maade.  Jeg 
maa  saaledes  fastholde,  at*  de  Kjendsgjerninger,  jeg  har  med- 
delt, godtgjøre,  at  Udfaldet  ikke  har  beroet  paa  et  Lykketræf 
men  paa  den  beskrevne  Fremgangsmaades  Anvendelse,  og 
det  saameget  mere,  som  mine  Tilfælde  (smaa  og  i  høj  Grad 
bevægelige  Svulster)  vare  saa  ugunstige,  som  tænkes  kunde. 
Det  er  derfor  min  Overbevisning,  at  Ætsningsmethoden,  ogsaa 
i  andre  Hænder,  vil  kunde  vise  sig  istand  til  at  g'øre  Fyldest 
i  alle  saadanne  Tilfælde  af  bevægelige  Ekinokoksvulster,  hvor 
det  er  muligt  at  fixere  Svulsten  til  Bugvæggen  under  Æts- 
ningerne. 

I  nær  Forbindelse  med  Anken  over  Mangel  paa  Tilhæft- 
ning ved  Récamiers  Methode,  staar  Anken  over,  at  den 
kan  foraarsage  en  udbredt  Peritonitis.  Denne  Fare  kan  kun 
opstaa  ved  mangelfuld  Tilhæftning,  Udtrædning  af  Cysteind- 
holdet i  Bughulen  og  maaske  samtidigt  Luftens  Adgang  til 
denne.  Jeg  kan  derfor  for  dette  Punkts  Vedkommende  ben- 
vise til,  hvad  jeg  ovenfor  har  bemærket  i  Anledning  af  det 
sidst  behandlede  Punkt,  og  har  kun  at  tilføje,  at  baade  Andres 
og  min  egen  Frfaring  noksom  har  godtgjort,  at  man  ved  den 
Ætsningsmethode,  hvorom  der  her  har  været  Tale,  i  ingen- 


')  Jfr.    »Ladlng   om   den   Bécamiersk-FinseiiBke   Ætsningsmethode*. 

Reykjavik.  1868.  8. 18. 
«)  1.  c  8. 73. 
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somhelst  Henseende  er  udsat  for  at  fremkalde  en  udbredt 
Peritonitis, 

Den  sidste  og  tillige  den  nyeste  Anke  mod  Methoden, 
der  er  fremsat  afStudsgaard^),  er  den,  at  den  antisep- 
tiske Åabning  af  Gysten  med  de  dertil  knyttede  Fordele  ikke 
let  lader  sig  forene  med  hele  Fremgangsmaaden.  Idet  jeg  i 
Anledning  af  denne  Anke  vel  skal  indramme,  at  ikke  en 
fuldstændig  —  dog  maaske  en  mindre  fuldstændig  —  gjen- 
nemfert  Antiseptik  vil  kunne  anvendes  under  selve  Æts- 
ningerne, kan  jeg  ikke  indse,  hvad  der  skulde  være  til  Hinder 
for,  at  selve  Aabningen  af  Gysten  skulde  kunne  foregaa  strængt 
antiseptisk ;  thi  denne  Akt  vil  aabenbart  kunne  foregaa  under 
antiseptisk  Spray.  Endogsaa  i  Tilfælde  af  spontan  Aabning 
af  Gysten  vil  Antiseptik  formentlig  kunne  anvendes  med  til- 
sigtet Virkning.  I  slige  Tilfælde  er  den  fremkomne  Aabning 
nemlig  i  Beglen  saa  yderst  lille,  at  Vædsken  kun  kan  sive 
ud  gjennem  den,  og  desuden  dækkes  den  af  den  udsivende 
Vædske,  der  udfylder  det  i  Beglen  tragtformige  dybe  Æts- 
ningssaar,  saaledes,  at  Luften  ikke  vil  kunne  faa  Adgang  til 
Gysten.  Under  den  i  slige  Tilfælde  altid  fornadne  Spaltning 
af  den  spontane  Aabning,  vil  da  Antiseptiken  kunne  an- 
vendes. Jeg  maa  imidlertid  tilstaa,  at  det  staar  for  mig  som 
tvivlsomt,  om  der  i  det  Hele  taget  er  vundet  noget  ved  den 
strængt  gjennemfarte  Antiseptik  ved  den  aabne  Gystebe- 
handling,  ved  hvilken  man  jo  tilstræber  at  fremkalde  Sup- 
puration  i  Gysten,  da  en  Indskrampning  af  dens  Hulhed  og 
en  fuldstændig  Tillukning  af  den,  kun  gjennem  en  saadan 
kan  ventes  opnaaet.  Denne  min  udtalte  Tvivl  stattes  des- 
uden af  en  Sammenligning,  Simon,  der,  ligesom  jeg,  ikke 
tror,  at  Antiseptiken  er  paa  sin  Plads  ved  den  aabne  Gyste- 
behandling,  har  anstillet  mellem  trende  Tilfælde  af  ved  In- 
cision  aabnede  Gyster,  som  under  stræng  Antiseptik  behand- 
ledes af  Volkmann,  Bisel  og  Maas  og  trende  ligeartede 
Tilfælde,  hvoraf  de  to  behandledes  af  ham  selv  og  ét  af 
Janin,  men  uden  Antiseptik.  Besultatet  af  denne  Sammen- 
ligning var,  at  Varigheden  var  kortere  og,  som  Falge  deraf, 
Forlebet  gunstigere  i  de  Tilfælde,  som  ikke  behandledes  anti- 
septisk, end  i  de  antiseptisk  behandlede').  Endelig  skal  jeg 
gjare  opmærksom  paa,  at  Ætsningsmethoden  saa  ofte  er 
bleven  udfart  uden  Anvendelse  af  Antiseptik  med  det  be- 
kjendte  fortrinlige  Besultat,  at  jeg  tror,  at  man  kan  sige,  at 


M  1.  c. 

*)  Jfr.  Simon  K  c  S.  42-*46. 
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Mangel  paa  antiseptisk  Behandling  under  den,  næppe  vil 
have  nogen  Betydning  i  Henseende  til  det  endelige  Udfald. 

De  ikke  faa  Anker  mod  Bécamiers  Methode,  som  nu 
ere  gjennemgaaede,  vise  tilstrækkeligt,  at  den  har  været  og 
endnu  er  Ojenstand  for  betydelig  Modstand,  men  tillige  vil 
det  ses,  at  denne  Modstand  ikke  kan  siges  at  være  vel  be« 
grundet.  Thi,  om  end  to  af  de  fremfarte  Anker,  Metbodens 
Langvarighed  og  Smertelighed,  have  en  vis  Berettigelse,  ere 
dog  de  Ulemper,  som  begrunde  dem,  uden  Indflydelse  paa 
Behandlingens  Udfald,  medens  alle  de  evrige  Anker,  i  alt 
Fald  overfor  den  Udfarelsesmaade  af  Methoden,  som  jeg  og 
Flere  have  anvendt,  enten  ere  ganske  uberettigede  eller  uden 
Betydning. 

Som  tidligere  antydet,  har  jeg  alt  i  1869  foreslaaet  en 
ny  Udfarelsesmaade  af  Ætsningsmethoden^),  som,  hvis  den 
skulde  vise  sig  at  være  praktisk  og  farefri,  bevare  Bécamiers 
Methodes  Fortrin,  og  give  et  ligesaa  godt  Resultat  som 
denne,  ikke  vilde  medføre  dennes  Ulemper,  nemlig  Lang- 
varighed og  Smertelighed.  Dette  mit  Forslag,  som  jeg 
fremdeles  fastholder,  griber  jeg  Lejligheden  til,  her  paany  at 
henlede  Læserens  Opmærksomhed  paa. 

Gaaende  ud  fra  den  Erfaring,  jeg  havde  gjort  om,  at 
Ætsningerne  kun  virke  meget  lidt  i  Dybden,  og  at  de  altsaa 
ingen  Indvirkning  have,  eller  kunne  have,  paa  Dannelsen  af 
Tilhæftning  mellem  Bugvæg  og  Cyste,  far  de  ere  naaede  saa 
vidt  i  Dybden,  at  Bughindens  Blade  samtidigt  paavirkes  af 
dem,  hvilket  formentlig  ikke  vil  finde  Sted,  far  Bugvæggen 
er  bleven  gjennemætset  ind  til,  eller  i  alt  Fald  næsten  ind 
til  Bughinden'),  har  jeg  foreslaaet,  under  Anvendelse  af 
Kloroform  lagvis  at  gjennemskære  Bugvæggen  ind  til  Bug- 
hinden og  derpaa,  efberat  al  Bladning  er  standset,  anbringe 
Ætsmidlet  i  Saarbunden.  Der  vilde  da,  forsaavidt  Ætsningen 
havde  virket  kraftigt,  være  dannet  en  Brandskorpe,  som  ind- 
befattede Bugvæggens  og  Cystens  Bughindeblade,  og  en  fore- 
labig  fast  TiUiæftning  vilde  saaledes  alt  gjennem  denne  være 
dannet.  Denne  forelabige  Tilhæftning  vilde  da  senere  paa 
sædvanlig  Maade  ved  Skorpens  Låsning  blive  aflast  af  den 
blivende  Tilhæftning. 


^)  Jfr.  •  I  Anledning  afPnnktur  afLeyercjster  og  -abscesBer*  (•Ugeskr. 

t  Lægert.   Bdie  B.    Bd.  VII.  Nr.4)  i  -Ugeskr.  f.  Læger«,    ddje  R. 

Bd.  Vn.  Nr.  16. 
')  I  Heiueende  til  denne  min  anførte  Erfaring,   skal  jeg  henvise  til 

det  tidligere  omtalte  Tilfælde,  i  hvilket  jeg,  efterat  vnre  naaet  saa 

djbt  med  Ætsningerne ,  at  jeg  troede,  at  Tilhæftning  maatte  være 
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Garrigues^)  der  i  sit  Tilfælde  har  fundet  Bekræftelse 
paa  min  Erfaring  om  Ætsningens  ringe  Virkning  i  Dybden, 
anser  imidlertid  mit  Forslag  for  at  være  for  voveligt,  idet 
man,  ved  at  følge  det,  vilde  udsætte*  sig  for  at  fremkalde  en 
almindelig  Feritonitis,  eller  for  at  destruere  Peritonænm  og 
Cystevæggen  uden  at  fremkalde  Tilhæftning  til  Bngvæggen. 
Han  foreslaar  derfor  at  skære  saa  dybt  ind,  at  der  kun  findes 
et  muskuløst  eller  aponevrotiskt  Lag  af  Bugmusklerne  og 
derpaa  ætse. 

Vel  er  den  af  Garrigues  foreslaaede  Modifikation  en 
mere  forsigtig  Fremgangsmaade ;  men  naar  mit  Forslag  ud- 
føres med  tilbørlig  Omsigt,  er  jeg  tilbøjelig  til  at  tro,  at  det 
vil  kunne  ske  uden  Fare.  Jeg  kan  nemlig  ikke  indse,  at  en 
almindelig  Feritonitis  snarere  skulde  opstaa  ved  Ætsning  af 
en  frisk  Bughinde  end  af  en  Bughinde,  fra  hvis  Overflade  en 
Brandskorpe  nylig  er  Qærnet,  heller  ikke,  at  Ætsningen  af 
en  frisk  Bughinde  skulde  medføre  en  mere  udbredt  Irritation 
i  Omfanget  end  af  en  tidligere  af  Brandskorpe  dækket  men 
iøvrigt  af  Ætsningen  upaavirket  Bughinde.  I  det  Hele  taget 
viser  Irritationen  i  Omkredsen  af  Brandskorpen  sig  i  alle 
Væv  at  være  yderst  begrænset.  —  Ætsmidlets  Virkning  i  den 
omhandlede  Henseende  er,  i  Følge  min  Erfaring,  den  samnie 
paa  alle  Bugvæggens  forskjellige  Væv,  som  den  bekjendte  paa 
Huden.  —  Dernæst  er  der  formentlig  ingen  Grund  til  at  dele 
Garrigues*s  Frygt  for  Destruktion  af  Peritonæum  og  Cyste- 
væggen uden  at  fremkalde  Tilhæftning.  Ætsmidlet  vil  nemlig 
ikke  alene  komme  til  at  paavirke  Peritonæum  og  Cyste* 
væggen,  men  tillige  de  dybere  Lag  af  Bugvæggen  nærmest 
omkring  og  over  den  af  Baghinden  dannede  Saarbund.  De 
ved  Ætsningen  destruerede  Væv  (Peritonæum,  Cystevæggen 
og  en  Del  af  Bugvæggens  dybere  Lag)  ville  derfor  efter  Æts* 
ningen  komme  til  at  danne  en  fast  sammenhængende  Brand- 
skorpe,  der  maa  komme  til  at  danne  en  foreløbig  Tilhæftning 
mellem  Bugvæg  og  Ekinokoksvulst ,  hvilken  da  senere  paa 
sædvanlig  Maade  ved  Skorpens  Løsning  vil  blive  afløst  af 
den  blivende  Tilhæftning. 

Endelig  har  Qarrigues's  Modifikation  den  Mislighed, 


dannet,  Ted  Aabning  af  Cysten  ikke  forefandt  Tilhæftningi  i  hvilket 
Tilfælde  Bnghindebladene,  trods  Ætningssaarets  Dybde,  ikke  kunde 
have  været  Gjenstand  for  Ætsning,  —  samt  til  de  omtalte  Til  folde 
af  bevægelige  Ekinokoksvulster,  i  hvilke  Tilh«ftning  først  kom 
istand,  da  Ætaningssaaret  var  blevet  saa  dybt,  at  det  maatte  an- 
tages, at  det  maatte  være  naaet  ind  til  Bughinden. 
>)  1.  c. 
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at  nadvendiggere  flere  Ætsninger,   medens  man  efter  mit 
Forslag  kun  vil  have  Brug  for  en  enkelt. 

Hvilket  af  de  her  omhandlede  Forslag  man  end  vil  fore- 
trække, vil  man  derved  spare  Tid  for  Lægen,  baade  Tid  og 
Smerter  for  Patienten.  Desuden  vil  det  ved  denne  Metbode 
staa  i  vor  Magt,  at  danne  en  saa  stor  Aabning  gjennem 
Cystens  Væg,  som  vi  anske,  hvilket  man  ved  Béca miers 
Methode  ikke  altid  er  istand  til,  da  Ætsningssaaret,  under 
de  ofte  gjennem  en  meget  lang  Tid  gjentagne  Ætsninger,  i 
viser  stor  Tilbajelighed  til  at  indsnævres. 

Methoden  er,  saavidt  mig  bekjendt,  hidtil  ikke  bleven 
gjennemfert  i  nogen  af  sine  to  Former.  Idéen  til  den  op- 
stod ferst  hos  mig,  efterat  min  Lægevirksomhed  i  Island  var 
afsluttet,  og  i  det  Tilfælde  af  Ekinokoksvulst,  som  jeg  fik 
Lejlighed  til  at  behandle  i  Danmark  —  en  Islænder,  der 
rejste  herned  for  at  befries  for  denne  sin  Sygdom  —  maatte 
jeg  af  Hensyn  til  Patientens  ønske  afstaa  fra  ethvert  nyt 
Forsag.  Foruden  det  tidligere  nævnte  heldigt  forlebne  Til- 
fælde af  Demarquay  (Incision  gjennem  Hud  og  subkutant 
Bindevæv,  Ætsning  i  Saarbunden)  maa  det  imidlertid  anfares, 
at  J<5nsson  paa  Vestmanna  i  1874  har  gjort  et  Tillab  til 
at  udfare  Methoden.  Han  har  sendt  mig  en  Beskrivelse  af 
Tilfældet,  som  jeg  her  skal  meddele  i  Uddrag. 

Kristin  Loptsdatter,  28  Aar  gi.,  havde,  før  hon  i  Oktober  1874 
kom  nnder  Behandling,  foruden  de  sædvanlige  Symptomer  paa  en 
£kinokok8valst  i  Leveren,  tillige  lidf  hf  Brystbesværligheder  og  Kort- 
aandethed. 

Ved  Undersøgelsen  viste  den  højre  Side  af  Brystet  sig  at  være 
adhvælvet  ind  til  i  Højde  med  Papillen.  Nedad  naaede  Svulsten  til 
midt  imellem  Ribbensranden  og  Hoftebenskammen,  indad  til  Midtlinien 
Perknssion  og  Avsknltation  af  venstre  Brysthalvdel  var  normal.  Paa 
bøjro  Side  var  Perknssionen  fortil  mat  op  til  Papillærlinien ,  bagtil  op 
til  Begio  sapra-spinata.  Paa  de  matlydende  Partier  var  Respirationen 
ikke  hørlig;  men  ovenfor  disse  bronkial«  Hun  havde  en  tør  og  be- 
sværlig Hoste. 

Den  16de  Oktober  gjordes  under  Kloroformnarkose  en  omtrent 
2  Ctm.  lang  Incision  paa  Svulstens  højeste  Sted  gjennem  Hud,  Binde- 
væv, Fedtlag  og  Muse.  obliqvus  eztemus  i  en  Dybde  af  omtrent  2  Ctm. 
Efterat  den  ringe  Blødning  var  standset,  anbragtes  Wienerpasta  i  Saar- 
bunden, som  efter  15  Minutter  blev  Qæmet. 

For  Tidsrummet  fra  den  16de  til  2Sde  Oktober,  i  hvilket  tvende 
Ætsninger,  sidste  Gang  den  21de,  bleve  foretagne,  bemærkes  der  i  Be- 
skrivelsen intet  om  Forstyrrelse  af  Almenbefindendet  med  Undtagelse 
af  den  uforandrede  besværlige  Hoste,  som  dog  lindredes  noget  ved  an- 
vendte Lægemidler.  Den  23de,  altsaa  2  Dage  efter  sidste  Ætsning, 
fik  hun  om  Aftenen  Sting  i  højre  Side  af  og  gjennem  Brystet,  ledsaget 
af  en  tutaalelig«  Dyspnø  og  hurtig  Puls.  Avsknltation  og  Perknssion 
af  Brystet  som  tidligere.   Under  tiltagende  Dyspnø  og  Depression,  samt 
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kort  før  Døden  tympanitiBk  Udspænding  af  Underliyet,  døde  hun 
Natten  til  den  25de  Oktober. 

Ved  den  Dagen  efter  Døden  foretagne  Sektion  strømmede  ved 
Aabningen  af  Brystet  stinkende  Lnft  nd  af  højre  Brysthule.  Udenpas 
højre  Lunge )  men  dog  ikke  fastvozet  til  denne,  fandtes  en  flad  Mem- 
bran, der  saa  nd  til  at  være  en  brusten  Ekinokoksæk.  Den  udgik  fira 
højre  Mediastinnm  anticum.  Højre  Pleyra  indeholdt  efter  Skjøn  oTer 
1000  Gram  gulgrøn  Vædske.  Højre  Lunge,  der  var  lufttom,  rar  af 
Mellemgulvet  presset  op  til  Papillæregnen. 

Lige  under  Ætsningssaaret,  hvis  Bund  var  nappe  8  Mm.  Qiemet 
fra  Bughinden,  fandtes  en  Ekinokoksvulst  af  flad  Form,  af  Størrelse 
som  en  »Mands  Haand*.  Den  var  ikke  tilhæftet  til  Bugveggen,  men 
derimod  paa  flere  Steder  til  Tyndtarmene,  hvoraf  en  Anså  laa  tilhøjre 
for  den.  Bagved  denne  Ekinokoksvulst,  der  indeholdt  omtrent  400  Gram 
klar  Vædske,  fandtes  i  højre  Leverlap  en  større  Cyste,  der  indeholdt 
5—6000  Gram  klar  Vådske. 

Af  denne  Sygehistorie  og  Sektionsfund  fremgaar  for  det 
Første,  at  det  dødelige  Udfald  ikke  skyldtes  Behandlingen, 
men  derimod  et  Empyem  i  haj  re  Brysthule,  der  synes  at 
være  fremkommet  ved  en  Bristning  af  en  fra  Mediastinnm 
anticum  udgaaet  Ekinokoksæk.  Dernæst  viser  Sektionsfundet, 
at  der,  uagtet  der,  fer  Ætsningerne  paabegyndtes,  var  inci- 
deret  i  en  Dybde  af  omtrent  2Ctm.,  og,  uagtet  Ætsningerne 
vare  naaede  saa  vidt  i  Dybden,  at  der  kun  var  et  Lag  af 
Bugvæggen  af  omtrent  3  Mm.'s  Tykkelse  tilbage  at  gjennem- 
ætse  for  at  naa  Bughinden,  ikke  engang  var  noget  Tegn  til 
en  begyndende  lokal  Feritonitis  under  Ætsningsstedet,  end 
sige  til  nogen  begyndende  Tilhæftning  mellem  Bugvæg  og 
Ekinokoksvulst  —  et  Exempel  blandt  flere  tidligere  anførte 
paa,  at  man  ikke  kan  vente  Tilhæftning,  før  Ætsningerne 
ere  naaede  saa  dybt,  at  selve  Bughindebladene  paavirkes  af 
Ætsmidlet,  og  at  alle  de,  før  dette  Maal  er  naaet,  foretagne 
Ætsninger  ere  fuldstændig  virkningsløse  i  den  Henseende. 
Endelig  viser  dette  Tilfælde,  at  man  uden  Fare  for  den  Syge 
kan  incidere  temmelig  dybt,  inden  Ætsningerne  foretages,  og 
at  Behandlingen  derved  kan  forkortes  betydeligt. 

(Slattes.) 


Nye  Bøger. 


Om  fremmede  Legemer  iøjet.   Åf  Conrad  Krebs, 
C.  Å.  Reitzels  Forlag.    Kjebenhavn.    1880.    361  Sider. 

I  denne  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Afhand- 
ling,  der  ikke  maa  betragtes  som  en  Monografi,   henleder 
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Forf.  farst  Opmærksomheden  paa  den  relative  Hyppighed  og 
absolute  Farlighed  af  de  omhandlede  Læsioner.  Han  fast- 
sætter Begrænsningen  af  sin  Opgave  ved  for  sin  Afhandlings 
Vedkommende  at  definere  Corpus  alienam  bulbi  oculi  som 
den  travmatiske  Læsion  af  øjet,  ved  hvilken  et  fremmed 
Legeme  udvendig  fra  gjennem  Balbuskapsren  trænger  ind 
i  og  tager  Plads  i  Øjets  Indre,  hvad  enten  det  fuldstændigt 
har  sluppet  Bulbusvæggen  eller  endnu  tildels  ligger  i  selve 
Indgangsaabningen ,  der  dog  forudsættes  at  have  været  per- 
forerende. 

Afhandlingen  er  delt  i  flere  Afsnit  efter  de  forskjellige 
anatomiske  Dele  af  Øjet,  i  hvilke  det  fremmede  Legeme 
findes,  og  hvorefter  Symptomer,  Diagnose  og  Behandling  selv- 
følgeligt maa  rette  sig.  Afhandlingen  er  væsentlig  en  Rede- 
gjarelse  af  Iagttagelser  over  nævnte  Æmne  paa  Dr.  med. 
Edm.  Hansens  Klinik  i  Tolvaaret  1868—1879,  og  Forf. 
meddeler  talrige  (100)  Sygehistorier.  I  denne  AfhandBng  vil 
der  findes  Adskilligt  af  Interesse,  navnlig  for  dem  af  vore 
Kolleger,  der  uden  at  være  Specialister  dog  af  Forholdene  i 
større  eller  mindre  Grad  ere  henviste  til  Selvhjælp. 


Iagttagelser  og  Studier  over  dødelig  Emboli 
og  Thrombose  i  Lungearterierne.  Af  B.  L.  F.  Bang, 
Lærer  ved  den  kgl.  Veterinær-  og  Landbohøjskole,  fb.  Fro- 
sektor  og  Reservelæge  ved  Kommunehospitalet.  Afhandling 
for  Doktorgraden  i  Medicinen  ved  Kjøbenhavns  Universitetet. 
Kjøbenbavn.    Hos  C.  A.  Reitzel.    1880.    241  Sider. 

Forf.   har    til    denne   Afhandling    navnlig   benyttet   de 
herhen  hørende  Iagttagelser,  han  har  haft  Lejlighed  til  at 
samle  som  Prosektor  ved  Kommunehospitalet,  men  desuden 
har  han  samlet  et  større  Antal  tidligere  publicerede  Tilfælde. 
Ved  at  gjennemgaa  Litteraturen  om  Tilstopning  af  Lunge- 
arterien vil  man  faa  det  Indtryk,  at  der  endnu  hersker  megen 
Uklarhed  med   Hensyn  til  Opfattelsen  af,   hvorvidt  Koagler 
ere  dannede  før  eller  efter   Døden,  hvorfor  Forf.  præciserer 
sin  Opfattelse  af  de  Karaktermærker,  der  tillade  en  Afgjørelse 
af  dette  Spergsmaal.     Efter  denne  Indledning  meddeler  han 
ane  egne  Iagttagelser,  ledsagede  af  nogle  Afbildninger  (tegnede 
af  Dr.  Hartvigsen) 'af  kæmpemæssige   Thromber,    og   de 
Betragtninger,    hvortil  de   nærmest  give   Anledning«.    Som 
Besumé  af  sine  Iagttagelser  fremhæver  ban:   1)  at  i  alle  de 
Elfælde,  hvor  Døden  utvivlsomt  skyldes  Lungeemboli,  fandtes 
^iasten  komplet  Tilstopning  af  Art.  pulmonalis  paa  begge 
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Sider  og  undertiden  talrige  store  Emboli  i  Hjærtet  Tilstop- 
ningen var  i  Beglen  bevirket  ved  et  sterre  Antal  Propper, 
som  laa  sammenslyngede  indbyrdes;  2)  Propperne  havde 
meget  ofte  en  overmaade  betydelig  Sterrelse.  Denne  syntes 
undertiden  at  fremkomme  ved  en  Sammenkjædning  af  mindre 
Stykker,  men  i  Beglen  var  det  meget  lange  sammensatte 
Thromber.  De  syntes  altid  at  have  haft  deres  Kilde  i  Under- 
extremiteternes  eller  Bækkenets  Vener,  hvis  Form  de  om- 
trentlig gjengav.  Enkelte  vare  forsynede  med  Sidegrene  og 
paa  én  kunde  kjendes  Klappeaftryk ;  3)  de  vare  næsten  altid 
aldeles  overvejende  merke  (sorte  eller  redsorte),  maatte  altsaa 
væsentlig  tænkes  dannede  efter  Stagnationstypen.  De. vare 
ligeledes  næsten  altid  meget  unge  (friske)  Thromber,  som 
ikke  viste  Spor  af  (regressiv)  Emollition;  4)  de  kunne  i  Ål- 
mindelighed  ikke  tænkes  at  være  lesnode  efter  det  alminde- 
ligt antagne  Skema  [opstillet  af  Virchow  og  gaaendo  ud 
paa,  at  Biodstremmen  afriver  den  fra  en  obturerende  Thrombe 
i  en  aabent  staaende  sterre  Stamme  frit  indragende  Ende]. 
I  nogle  Tilfælde  var  den  lange  obturerende  Prop  bleven 
brækket  over  og  det  averste  Brudstykke  skubbet  bort;  i  andre 
syntes  det,  som  om  hele  Thromben  var  bleven  udpresset  (især 
af  Muskelvener)  ved  en  stærkere  Bevægelse;  5)  den  til  Grund 
liggende  Thrombosc  havde  i  intet  Tilfælde  givet  tydelige 
Symptomer.  Det  synes  altsaa,  som  om  de  farligste,  de  meget 
store,  Emboli  netop  komme,  hvor  man  ikke  havde  formodet 
Tilstedeværelsen  af  en  Kilde  til  dem. 

Forf.  afhandler  dernæst  den  dadeligeLungeembolis Ætiologi 
Pathogenese,  pathologisk  Anatomi,  Symptomatologi  og  Diagnose. 
I  Afsnittet  om  Thrombose  gjeres  der  Bede  for,  hvorfor  man 
bor  opstille  den  avtoktone  Thrombose  af  Lungearteriens  Stamme 
og  store  Grene  som  et  selvstændigt  Sygdomsbegreb  ligeoverfor 
Embolien,  fra  hvilken  den  vel  i  Beglen,  men  ikke  altid,  vil 
være  let  at  afgrænse.  Til  Slutning  meddeles  de  fra  Littera- 
turen samlede  dadelige  Tilfælde  af  Emboli  og  avtokton  Throm- 
bose i  Lungearterierne.  Naar  vi  indskrænke  os  til  at  give 
vore  Læsere  dette  korte  Beferat  af  Bogens  Plan  og  Indhold, 
er  det  kun  af  Hensyn  til  den  begrænsede  Plads,  vi  raade 
over  til  dette  Brug,  ingenlunde  fordi  vi  ikke  erkjende  Ar- 
bejdets Værd,  der  forekommer  os  at  vidne  om  samvittigheds- 
fuld og  dygtig  Iagttagelse  og  om  kritisk  Benyttelse  af  det 
Iagttagne  saavel  som  af  Kilderne,  saa  at  man  læser  det 
baade  med  reelt  Udbytte  og  Tilfredsstillelse  over  den  Arbejds- 
maade,  der  aabenbarer  sig  gjennem  det. 


Bckj««'U*rtlH  if  Mt  Jni  1S8*  ttå  JulHtHiihttrlH  •■  «■  I  Iri- 
ttiuls  kenktnJe  KtffttfUtmi.  Ifølge  de  MinUteriet  foreliggende  Op- 
jjsniuger  Rntsges  Beroekopper  at  hsrBke  epidemisk  i  Kristiania.  Som 
FBlge  heraf  blire,  i  Orerensstemmelse  med  Anordning  af  ISde  April 
167S,  Beatemmelaerae  i  Lotbq  af  ede  Janaar  i.  A.  om  Fontnataltninger 
til  at  forhindre  den  aeiatiake  Koleras  IndbringelBe  til  Færøerne,  jfr.  Lov 
af  14de  Februar  1674  og  BekjeadtgJareUe  af  16dB  Oktober  f.A.,  satte 
i  Kraft  med  Heosjn  til  Bkibe,  der  ankomme  til  Fnrøeine  fra  Kristiams. 


Bpllealske  tnMi  I  V)«b«ihaTH  tmtgt. 

Ler  de  fra  DistriktElngema  Bedaktiooen  relvilligt  tilsendte  Lister 
i  Jill  Maaned  1880  anmeldt; 


Skulkopper  .... 

Hnlinger 

Skarla^iurfeber  .  . 
OndaiUt  Halssjge 
BtrabehostD    .... 

Kighoste 

Furesyge 

Qaatritk  Feber  .  . 
Trfoid  Feber  .  .  . 
Eianth.  Tyra«'.  .  . 

Blodgang 

AriatUk  Kolera  .  . 
IndenL  Kolera   og 

akat  Diarré  .  .  . 
Ansigts-  Dg  anden 

Tandrerosen  .  .  . 

BaneUeber 

Ondartet  Saarfébar 

Koldfeber 

Brrstkatanh  .... 

I-ongebetmidBlae  . 
Halsbetnndelse  .  . 
Aknt  LedderheTm. 
Audr«  FwMtei  .  . 


II'- 


II 
iU 

II 
il 


MfhIJ.     Lffrdagen  den   Sdjo  Jnli   døde  prakt  Lsge  i  Honeos 
E-H.  Bichter,  80  Aar  gL 
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Bekjendtgjørelser. 

alkalisk  o^  sammensat  i  naje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Thjbo  LlBdemaitt. 

rFandtiiiktiur, 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  naje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  C  Tkjhi  lliicBiaM  A  9%*, 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjabenbavn. 

C.  A.sh  <&  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henharende. 

I  en  af  Nordsjællands  smukkeste  Egne  ansker  en  Læge 
at  afhænde  sin  Bolig  til  en  anden  Læge. 

Nærmere  Underretning  meddeles  velvilligt  af  Ugeskriftets 
Bedaktar,  Hr.  Dr.  med.  Budde. 

I     ■  ■         ■  ■  .... 

Til  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som  prakt  Lteg9 
i  Frederikshayn.  C  Erageliil. 

I  Begyndelsen  af  Avgust  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som 
praktiserende  Læge  i  Horsens. 

Koromanehospitalet,  den  5te  Jali  1880. 

(Ie«rg  liller. 

Gand.  med.  &  chir.  V.  Bertheliee  har  nedsat  sig  som 
praktiserende  Læge  paa  Nislefgaard  pr.  Odense. 

Undertegnede  flytter  i  Labet  af  indeværende  Maaned  til 
Horsens.  j.  s.  Wiide. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygieiniske  Meddelelser.  Udgivne  af  Dr.  B.  Btne- 
■aai  og  Prof.  flædeken.  Ny  Bække.  3die  Binds  3die  Hefte. 
Fris:  lKr.500. 

I  Særtryk  er  udkommet  og  faas  i  alle  Boglader: 

Om  Brændeyinsdrik.  Foredrag  af  Prof.  C.  S.  Cædekea. 
Pris:  IKr. 

Den  offentlige  Snndhedspleie  og  Prostitutionen. 

Af  Dr.  E.  Htnenan.    Pris:  25  øre.  JaMbUid. 

c.  A.  Rtitseli  Forlaf.    Bianco  Lnao«  Kfl.  Hof-Boftf7kkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  EJøbenliavn. 

Meddelt  efUr  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  Scklelsien  ,,UgentL  Oversigt*^ 
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Ugen  fra  den  23  til  den  29  JiiL 


M.U. 


Fra  Ejdbenbavns  praktiserende  Læger  (184)  ere  i  Ugen  til 
d.  29  Juni  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

726  nye  Tilfælde. 


Fartttar. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger . 

Skarlagensfeber . 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste  .  - 

Kighoste 

Faaresyge     

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

fkanthematisk  Tyfiis 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe 

Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber       

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  SyilliB 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom .  .  ■  . 

Tilsammen  .  .  . 

Ufeikr.  f.  Lafer. 
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Vra  Skib«  paa  Rheden  ere  af  de  OTenfbr  ongime  Svgdomme  anmeldt : 
ondartet  Ealrnjga  1.  LnngebetæDdelae  1,  ^ut  Leaaerhermatieme  3, 
Gonotrhe  5,  venerisk  Saar  2  og  Drankergalskab  1  Tilfalde. 

Under  „aodre  Fareot«r"  ere  opfarte  følgeado  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfælde:  Conjunctivitin  1,  Zoua  3,  Furankler  1,  Erj-them  2, 
Scorbut  1,  Urticaria  2  og  Stomatitis  5  Tilfielde. 


Samtlige  Dedsføld  i  Ugen  til  den  29  Juni,  fordelte  efter 
DadsaarBager  og  Aldersklasser. 


Kopper 

Urailinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halseyge 

Strabeboste 

KighoBto 

Tyfoid  Feber 

I^antbematiak  Tjfiis 

Blodi^ng 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe . 
Ansigte-  og  anden  Tandrerosen 

Barselfeber 

Ondartet  Soarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  LedderheTmatiame 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  . 

II.  lUJh^lllaliww. 

Dyriske  Gift« 

Erhyerret  Syfilis 

Uedf«dt  Symia 

BrendeTinsBTgdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Ded  af  Drik 

III.  Eaaitlliitliaelle  BjgJtMBc 

Kiertelsyge 

AJcnt  H)æmeTandsot 

Akut  Hiliæxtnberkaloee 

Lungesvindsot 

Taberkolose  i  andre  Organer.  . 
Kræft 
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Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Skerbag 

Anæmi 

lY.    ToMsømme  D^dsursiger. 

Fald  og  Enusning 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Hændelser   .  .  .  . 

Selvmord 

Drab 

y.    DtoiielsrsfrJI 

TI.    Lekale  Orsansjgd^mme. 

Hjæmebetændelse 

Apoplexi 

Eroniske  Hjæmesygdomme 

Sindssygdomme.  . 

Stiykrampe  og  Mundklemme  .  .  .  . 

Eonvulsioner .  .  .  . 

Kroniske  Bygmarvssygdomme   .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Biystkatarrh,  akut  Bronkitis  .  .  .  . 
Eapillær  BronMtiB  og  katarrhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  Bjærtesvgdom 

Bughindebetændelse 

Tarmslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Élæresten 

Andre  kroniske  Underlivssygdomme 
Andre     Sygdomme    i    inc&endige 

Organer 

Til.    Sjgdemiue  i  de  jdre  Dele    .  . 

Till.    ADdre  hyppige  Dedsaarsager. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smaabam 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
Uangiven  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling 

Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dedfadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  29  Juni. 
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Bianco  Lanos  Kgl.  Hof -Bogtrykkeri. 
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IJsbeakan.  1. 17.  JaU  188t. 


Ugeskrift  for  Lægeré 

4de  Række  II.  Nr.  3.  4. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 


InéhtMi  JénFinsen:  Ætsningsmethodens  Værd.  —  E. Nommeis: 
Et  Par  Ord  om  Cirkulæret  fira  Direktionen  for  Danmarks  Apotheker- 
forening  af  5te  Maj  1880.  —  E.  Schroll:  Nogle  Bemærkninger  i  An- 
ledning af  Cirkulæret  fra  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening.  — 
B.  Schultze:  Dilatation  af  Utemø,  dens  Indikationer  og  Udførelse.  — 
Lægeezamen  i  Sommeren  1880.  —  B.  Yolkmann:  Punktor  ved 
Hæmarthms  genns.  —  Bosentlial:  Atropin  anvendt  mod  Prostatorrhe.  — 
Dødsfald.  —  Bekjendtgjørelser. 


ÆtMiAgsneth^Nleis  Værd. 


Kritisk  Undersøgelse  af  nogle   af  de  vigtigste  Methoder  til  operativ 
Behandling  af  Ekinokoksvnlster  i  Underlivet.  * 

Af  Stiftøfysikus,  Dr.  med.  J6n  Finsen. 

(Sluttet.) 


Det  staar  nu  tilbage  ogsaa  at  underkaste  de  andre  Me- 
thoder, der,  som  Ætsningsmethoden,  tilsigte  peritonæal  Til- 
bæftning  og  aaben  Gystebebandling,  en  kritisk  Undersegelse, 
for  derefter  at  bestemme,  hvilken  Plads  der  tilkommer  Æts- 
ningsmethoden blandt  disse. 

De  Methoder,  der  i  den  Henseende  ville  være  at  omtale, 
ere:  1)  Incisionsmethoden  i  to  Gange,  2)  Enkelt- 
punkturmethoden  med  blivende  Kanyle  og  3)  den 
multiple  Punkturmethode.  Til  denne  Art  Methoder 
bar  vel  ogsaa  henregnes  Tro  uss  eau  s  Methode,  der  ved  Ind- 
bringelse af  40—50  Karlsbadernaale  gjennem  Bugvæg  og 
Cystevæg  tilsigter  peritonæal  Tilhæftning;  men  da  denne 
Methode  i  det  Hele  taget  synes  at  være  blevet  meget  lidt 
anvendt,  og  da  den  næppe  synes  at  have  nogen  Fremtid,  vil 
den  her  blive  forbigaaet. 

4de  BMkke,  2d«t  Bd. 
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Incidionsmethoden  i  to  Oange,  der  som  Incimon 
gjennem  hele  Bugvæggen  lige  ind  til  Cysten  er  bleven  fore- 
slaaet  af  Begin  og  som  Incision  til  Bughinden  af  Graves, 
er  som  Behandling  af  Ekinokoksvalster,  saavidt  mig  bekjendt, 
kun  8  Gange  ^)  bleven  gjennemfert  med  6  Helbredelser  og 

2  Dødsfald  —  altsaa  1  død  af  4.     Desuden  er  Methoden 

3  Gange  i  1878  forgjæves  forsagt  gjennemfert  af  Studs- 
gaardi^)  mod  en  Ekinokoksvulst  i  Leveren  hos  en  og  samme 
Patient  —  en  islandsk  Kvinde  —  idet  det,  efteM  der  i  alle 
Tilfælde  var  dannet  Tilhæftning^),  med  en  indstødt  Troikar 
gjennem  den  forliggende  Lever  ikke  lykkedes  at  naa  Cysten. 

Denne  Methode,  ved  hvilken  Tiihæftning  tilstræbes  ved 
at  udfylde  Bugsaaret  med  Charpi  eller  andet  lignende  Stof 
for  derved  at  fremkalde  en  adhæsiv  Betændelse  mellem  Bug- 
hindebladene, er  formentlig  en  rationel  Methode  og  har  som 
saadan  altid  tiltalt  mig^).  Den  synes  at  frembyde  gode  Be- 
tingelser for  Dannelse  af  Tiihæftning,  og  efter  det  forholdsvis 
gode  Resultat,  den  hidtil  har  givet,  at  dømme,  synes  denne 
ogsaa  i  alle  Tilfælde  at  være  kommen  istand,  hvortil  kommer, 
at  intet  af  de  2  under  Anvendelse  af  Methoden  forekomne 
Dødsfald  skyldtes  Peritonitis,  men  derimod  ifølge  N eis- 
ser s  Angivelse^),  henholdsvis  Udtømmelse  af  Kræfterne 
(•Erschopfungo)  og  « multiple  Ekinokokker«.  Den  har  dertil, 
ligesom  Ætsniugsmethoden ,  det  Fortrin  fremfor  nogle  andre 
Methoder  med  samme  Formaal  —  d.  e.  Punkturmethoderne  — , 
at  Tilhæftningen  er  dannet,  før  Cysten  aabnes,  hvilket  for- 

^)  I  Følge  N eisser  (1.  c.  S. 206— 207)  er  Methoden  2  Gange  bleTen 
udført  med  Helbredelse  (jfir.  Jarjavaj,  Gaz.  der  hdp.  1850.  8. 863 
og  Weber,  «N.  Torker  med.  Monathschr.«  April  1862)  og  2  Gange 
med  dødeligt  Udfald  (jfr.  Ray  er  &  Velpean,  •BuU.  genér,  de 
thérap.  •  1844.  8. 68  og  S  e  i  d  e  1 ,  •  Jen.  Zeitsohr.  f.  Med.  und  Natorw. 
I.  73).  —  (Det  af  Neisser  paa  dette  Sted  anførte  af  Demarqnay 
udførte  Tilfælde,  hvori  der  efter  en  overfladisk  Incision  anvendtes 
Ætsning,  kan,  som  tidligere  omtalt,  ikke  henføres  til  denne  Me- 
thode.) —  Foruden  i  disse  af  Neisser  meddelte  Tilfælde  er  Me- 
thoden, i  Følge  Rasmussens  Meddelelse  (jfrt  tUospitalstidende*. 
1866.  Nr.29)  2  Gange  bleven  udført  med  Held  af  Ri  ed  og  Brehm 
(jfr.  •Deutscbe  Klinik«.  1867.  Nr.  69)  og  endelig  har  Volkmann 
udført  den  2  Gange  med  heldigt  Udfidd  Qfir.  •Langenbechs  Archiv*. 
Bd.21.  8.687.). 

»)  1.  c. 

>)  Ved  Anvendelse  af  Methoden  ved  en  Galdeblærecyste,  lykkedes 
det  ligeledes  samme  Læge  at  opnaa  den  tilsigtede  Tilhæfbiing  — 
i  dette  Tilfælde  blev  Cysten  tillige  fasstet  til  8aarrandene  med 
Suturer. 

*)  JAr.  min  ofte  citerede  Afhandling  (i  Slutningen). 

*)  1.  c.  8. 69. 
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mentlig  har  en  væsentlig  Betydning,  navnlig  naar  Cysteind- 
holdet  er  purulent. 

Methoden  er  vel  hidtil  saa  sjældent  bleven  udfort,  at 
man  ikke  vil  kunne  udtale  nogen  afgjørende  Dom  om  dens 
Værd ;  men  skulde  den  holde,  hvad  den  lover,  vil  den  muligvis, 
paa  Orund  af  den  korte  Varighed  —  i  Volkm  an  ns  Tilfælde 
var  Tilhæftning  dannet  efter  7 — ^9  Dage  —  ved  Siden  af  de 
anCerte  gode  Egenskaber,  som  den  har  tilfælles  med  Æts- 
ningsmethoden,  i  Fremtiden  blive  en  farlig  Konkurrent  for 
den  langvarige  Bécamiers  Methode.  Skulde  imidlertid  den 
af  mig  foreslaaede  Afændring  af  Ætsningsmethoden,  som  jo 
er  en  Kombination  af  Incisionsmethoden  og  Bécamiers 
Methode ,  trænge  gjennem  og .  give  et  ligesaa  godt  Besultat 
som  den  sidstnævnte  Methode,  vil  den  af  mig  foreslaaede 
Methode  i  alt  Fald  kunne  stilles  ved  Siden  af  Incisions- 
methoden. Ved  smaa  bevægelige  Gyster  vil  Incisionsmethoden 
imidlertid  næppe  kunne  optage  Kampen  med  Ætsnings- 
methoden. Studsgaard^)  har  vel  i  Tilfælde  af  bevægeOge 
Cyster  foreslaaet  at  sutarere  disse  til  Saarrandene.  Dette  er. 
dog  vel  næppe  saa  farefrit,  da  det  i  alt  Fald  er  tænkeligt, 
at  Traadene,  dels  paa  Grund  af  den  ved  dem  frembragte 
Betændelse,  dels  paa  Grund  af  det  Tryk,  den  bevægelige 
Svolst  er  udsat  for  af  Organerne,  ved  Åandodrætsbevægelserne 
og  Penstaltiken,  ville  kunne  skære  gjennem,  hvorved  Gyste- 
indholdet,  der  jo  kan  være  purulent,  eller  af  andre  Åarsager 
irriterende,  vil  kunne  udgydes  i  Bughulen  og  derved  foraar- 
sage  Peritonitis. 

Blandt  de  to  foreslaaede  Incisionsmethoder  er  vistnok 
Begins  at  foretrække,  da  man  ved  den,  hvorved  Peritonæum 
tillige  bliver  spaltet,  kan  være  sikker  paa,  at  kunne  paavirke 
begge  Bughindebladene.  —  Hvorvidt  Antiseptik  under  Inci- 
sionen  og  ved  Saarbehandlingen  —  anvendt  afVolkmann 
ogStudsgaard  —  der  jo  virker  hemmende  og  modererende 
paa  Betændelsen,  er  paa  sin  Plads,  eller  er  at  foretrække  for 
en  ikke  antiseptisk  Behandling,  ved  en  Methode,  hvis  For- 
maal  det  er  at  frembringe  en  Betændelse,  der  er  saa  stærk, 
at  derved  kan  fremkomme  en  fast  Tilhæftning,  staar  for  mig, 
der  ievrigt  selvfelgelig  anerkjender  de  overordentlige  Fordele, 
den  antiseptiske  Behandling  i  andre  kirurgiske  Tilfælde  fcam- 
byder,  som  tvivlsomt  —  at  Tilhæftning,  trods  Anvendelse  af 
denne,  ikke  er  udebleven  i  de  af  bemeldte  Læger  behandlede 
l^lfælde,  lader  sig  imidlertid  ikke  nægte.  — 

')  1.  c. 
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Enkeltpunktnrmethoden  med  blivende  Kanyle 
—  Ganule  a  demeure,  der  skyldes  Jobert  (de  Lam-» 
balle),  er,  saavidt  jeg  véd,  bleven  udfart  i  53TilEaelde,  hvoraf 
35  helbrededes,  18  eller  1  af  2,9  dade.  Af  disse  ere  i  Falge 
Simons  Angivelse^)  37  adfarte  i  Udlandet,  hvoraf  10  døde, 
medens  16  Tilfælde  ere  ndferte  i  Island  af  Jonassen  med 
8  Dadsfald^). 

Ved  denne  Methode,  hvis  Teknik  fremgaar  af  dens  Be- 
nævnelse, kommer  den  tilsigtede  Tilhæftning  vel  næppe  saa 
meget  istand  ved  den  Irritation  og  deraf  felgende  Betændelse 
af  Baghindebladene,  som  Kanylens  Beraring  med  disse  for- 
aarsager,  som  derved,  at  Gysteindholdet,  —  der  enten  fer 
Pnnkturen  har  været  purulent,  hvilket  det  i  alle  af  Jonassen 
behandlede  Tilfælde  var,  (Jonassen  indledede  i  alle  Til- 
fælde, i  hvilke  GysteinÉholdet  fra  Begyndelsen  ikke  var  paru- 
lent,  sin  Behandling  med  simpel  Pnnktur,  og  først  naar  Cysten 
fyldtes  paany,  anvendte  han  Enkeltpnnkturen  med  blivende 
Kanyle)  eller,  ved  Luftens  Tilgang,  under  den  daglige  Ud- 
.  tammelse,  snart  bliver  purulent,  —  ved  Siden  af  Kanylen 
siver  ud  mellem  Baghindebladene.  Denne  sidstnævnte  og 
vistnok  væsentligste  Tilblivelsesmaade  af  Tilhæftning  er  vistnok 
ikke  farefri,  idet  man,  naar  der  ikke  meget  hurtig  dannes  en 
saa  fast  Sammenkl^bning  af  Bughindebladene  omkring  Kanylen, 
at  Cystevædsken  ikke  kan  trænge  gjennem  den,  vil  være 
stærkt  udsat  for,  at  den  purulente  Vædske,  der  siver  ud  ved 
Siden  af  Kanylen,  udbreder  sig  over  en  starre  Dal  af  Peri- 
tonæum  end  anskeligt,  og  det  saa  meget  mere,  som  CJysten, 
paa  Grund  af  den  stedfindende  daglige  Udtømmelse  gjennem 


»)  1.  c.  s.  36. 

')  Jfr.  «Ekinokok8Ta]6ter  og  deres  Behandling«  i  tUgeskr.  f.  Læger*. 
3dje  R.  Bd.  X.  Nr.  10  og  11  og  Sdje  B.  Bd  XIII.  Nr.  25. 

Naar  Simon  (1.  c.)  har  angivet,  at  Jonassen  har  behandlet 
23  Tilfælde  efter  denne  Methode  med  12  Dødsfald,  da  beror  det 
paa  en  Fejltagelse.  Hvad  Angivelsen  af  Antallet  af  de  behandlede 
Tilfælde  angaar,  hidrører  Fejltagelsen  aabenbart  fra,  at  Simon  er 
gaaet  ud  fra,  at  alle  de  af  Jonassen  meddelte  Tilfrelde  paa  éi 
nær  I  der  behandledes  efter  Bobbeltpunktarmethoden ,  ere  blevne 
behandlede  med  Enkeltpunktor  med  blivende  Kanyle.  Dette  for- 
holder sig  imidlertid  ikke  saaledes;  thi  6  af  de  meddelte  Tilfælde 
behandledes  med  simpel  Pnnktnr,  i  ét  Tilfælde,  hvori  Punktor  med 
blivende  Kanyle  vistnok  var  tilsigtet,  lykkedes  det  ikke  at  nam 
Cysten  med  Troikaren,  medens  ét  Til&elde  omhandler  et  Gjennem- 
brud  af  en  Ekinokoksvulst  gjennem  Bugvæggen.  Den  fejlagtige 
Angivelse  af  Dødstilfældenes  Antal,  der  blandt  de  23  meddelte  TU- 
fælde  har  været  10,  men  ikke,  som  af  Simon  anført,  12,  ser  jeg 
mig  ikke  istand  til  at  forklare. 
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Kanylen,  ikke  længer  ligger  last  op  til  Bagvæggen.  At  der 
heri  ligger  en  alvorlig  Fare  for  Feritonitis  er  indlysende.  — 
Hvorledes  denne  Sygdom  som  Dedsaarsag  har  stillet  sig 
blandt  de  i  Udlandet  behandlede  Tilfælde,  ser  je^  mig  ikke 
istand  til  at  angive,  da  jeg  ikke  bar  haft  Lejlighed  til  at 
gjere  mig  bekjendt  med  Beskrivelser  af  de  enkelte  der  be- 
handlede Tilfadide,  men  af  de  under  Jonassens  Behandling 
indtrufne  8  Dødsfald  skyldtes  mindst  2  en  udbredt  Peritonitis, 
hvortil  der  formentlig  ikke  vil  kunne  paavises  nogen  anden 
Aarsag  end  den  anforte. 

Foruden  anførte  Mislighed  lider  Methoden  tillige  af  den 
Ulempe,  at  den  ved  Funkturen  dannede  Aabning  paa  Sækken 
er  saa  lille,  at  navnlig  Udtømmelsen  afModerblære  og  Døtre- 
blærer bliver  vanskeliggjort.  Man  har  vel  forsøgt  at  raade  Bod 
herpaa,  dels  ved  gjennem  Funktoraabningen  at  indføre  under- 
tiden fiere  Eathetre  ved  Siden  af  hinanden,  dels  ved  —  spm 
Jonassen  —  methodisk  at  udvide  denne  ved  Hjælp  af 
Pressesvamp,  hvorved  det  ofte  er  lykkedes  ham,  at  opnaa  en 
Aabning  af  IV4  Ctm.  i  Gjennemsnit;  men  paa  den  anden 
Side  er  det  i  flere  Tilfælde  slet  ikke  lykkedes  ham  at  ind- 
føre Pressesvampen,  og  han  har  i  saa  Tilfælde  maattet  fore- 
tage en  ny  Punktur. 

Endelig  vil  Methoden  slet  ikke  kunne  anvendes  i  Til- 
fælde af  bevægelige  og  særlig  smaa  og  meget  bevsegelige 
Ekinokoksvulster,  da  en  Afgliden  af  Kanylen  ved  dem  i  disse 
Tilfælde  næppe  vil  kunne  undgaas. 

Enkeltpunkturen  med  blivende  Kanyle  har  vel  det  For- 
trin fremfor  Bécamiers,  at  den  fører  hurtigere  til  Maalet 
—  i  de  af  Jonassen  behandlede  Tilfælde  Qærnedes  Kanylen 
i  Beglen  efter  6  Dages  Forløb  --;  men  den  staar  iøvrigt  i 
alle  andre  væsentlige  Henseender,  særlig  Farefrihed  og,  som 
Følge  deraf,  Besnltat  (af  de  efter  Bécamiers  Methode  be- 
handlede Tilfælde  havde,  som  anført,  1  af  4,5  et  dødeligt 
Udfald  —  efter  den  af  mig  anvendte  Udførelsesmaade  1  af  5,2  — 
mod  1  af  2,9  af  de  efter  Funkturmethoden  behandlede  Til- 
fælde) saa  langt  tilbage  for  denne,  at  den  i  det  Hele  taget 
ikke  vil  kunne  komme  i  Betragtning  overfor  samme.  I  det 
Hele  taget  er  det  ikke  sandsynligt,  at  den  vil  have  nogen 
Fremtid  for  sig,  i  alt  Fald  er  den  siden  1874  fuldstændigt 
forladt  af  Jonassen,  som  sikkert  er  den  Læge,  der  har  ud- 
ført de  fleste  Tilfælde  af  den  og  derfor,  fremfor  andre  Læger 
har  haft  rigest  Lejlighed  til  at  indhøste  Erfaring  om  dens 
Værd. 
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Den  multiple  Pankturmethode,  der  er  indfert  af 
Simon  og  af  ham  udfart  4  Gange ^)  er,  saavidt  jeg  ?éd, 
bleven  gjennemfart  i  16  Tilfælde,  hvoraf  15  i  Tyskland') 
1  i  Danmark  (udført  med  heldigt  Udfald  af  Overlæge  Hol- 
stein)^). Af  disse  helbrededes  10,  medens  6  eller  1  af  2,6 
døde.  Desuden  er  Methoden  i  2  Tilfælde  forsøgt  udført,  i 
begge  Tilfælde  med  dødeligt  Udfold^).  Vil  man  medregne 
disse  Tilfælde  bliver  Antallet  af  de  efter  Methoden  behand- 
lede 18  med  8  eller  1  af  2,2  Dødsfald^).  I  2  af  disse  Til- 
fælde, behandlede  henholdsvis  af  Fischer  og  Jonassen, 
var  Dødsaarsagen  Peritonitis  -*  i  det  af  Fischer  behandlede 


')  Jfr.  Simon  1.  c.  S. 36.  Studsgaard  (1.  c.)  aDgiver,  at  Simon 
har  ndført  Methoden  over  10  Gange,  hvilket  maa  bero  paa  en 
Fejltagelae. 

*)  Jfr.  Simon  1.  c  S.  36.  I  Tezten  anføres  kun  9  Tilfælde,  men  i  en 
*  Anmærkning  af  Udgiveren  Braun  anføres,  fomden  2  Tilfælde, 
hvori  Methoden  ikke  blev  gjennemført,  desuden  6  Tilfælde,  i  hvilke 
den  er  bleven  udført. 

S)  Jfr.  tHospitalstidende«.    1878.   Nr.61. 

*)  Ifølge  Braun  s  Anmærkning  til  Simons  Opgjørelse  af  det  Resultat, 
Methoden  har  givet  (1.  c  S.  36)  er  det  ene  af  disse  Tilfælde  et  af 
Glæser  behandlet  Tilfælde,  i  hvilket  han,  uagtet  Tilhæftning 
maatte  antages  at  være  frembragt,  undlod  at  gjøre  Incision  (jfr. 
>Arch.  f.  klin.  Chir.«  Bd.  XVII.  S.  671),  medens  det  andet  er  et  af 
Jonassen  behandlet  Tilfælde,  hvori  han  paa  4de  Dag  efter  Pnnk- 
tureme  gjorde  Incision  uden  at  naa  Sækken  (jfr.'«Ugeskr.  f.  Læger*. 
3djo  R.  Bd.  XIII.  Nr.  25). 

*)  N  eisser,  der  i  det  Hele  taget  i  en  beklagelig  Grad  har  vist  sig 
at  være  uheldig  i  Henseende  til  Gjengivelsen  af  mine  Meddelelser 
om  min  Behandling  af  Ekinokoksygdommen,  meddeler  (1.  o.  S.  65), 
hvor  han  omtaler  de  forskjellige  Udførelsesmaader  af  den  multiple 
Punkturmethode:  aFinsen  nimmt  einen  grossen  gekriimten 
Troikart,  um  mit  demselben  statt  eines  zweiten  von 
aussen  kommenden  von  innen  nach  anssen  durchzu- 
stosseni  og  S.  66,  hvor  han  omtaler  Fordelene  ved  samme  Me- 
thode:  »Finsen  dagegen  berichtet,  dass  swei  seiner 
Todesfftlle  auf  eine  nicht  zn  Stande  gekommne  Ver- 
wachsung  zu  schieben  seien,  indem  bald  nach  der  Inci- 
sion der  Cyste  die  Patienten  an  algemeiner  Peritonitis 
zu  Grunde  gingen*.  —  Mærkeligt  nok  har  Forfatteren  glemt  at 
medtage  disse  af  mig  behandlede  Tilfælde  i  sin  S.  70  meddelte  Op- 
gjørelse af  Resultatet  af  den  multiple  Punkturmethode,  hvor  alle  de 
behandlende  Lægers  Navne  med  det  Antal  Tilfælde,  hver  især  har 
haft,  anføres,  medens  mit  Navn  og  mine  nogle  Sider  foran  refere- 
rede Tilfælde  siet  ikke  findes  opførte  paa  dette  Sted.  —  Mod 
begge  de  anførte  Meddelelser,  som  fuldstændigt  ere 
grebne  ud  af  Luften,  maa  jeg  nedlægge  Protest;  thi  jeg 
har  aldrig  udført  —  og  der  foreligger  da  heller  ikke  nogensomhelst 
Meddelelse  fra  min  Haand,  der  kunde  tyde  derpaa  —  den  multiple 
Punkturmethode,  end  sige  haft  2  Dødsfald  af  Peritonitia  under  min 
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TilEelde  ?ar  der  tillige  Trombose  i  de  store  Ear^)  — ,  i  ét 
Tilfælde,  behandlet  af  HtLter,  Septikæmi  og  i  ét  Tilfelde, 
behandlet  af  Ednig,  Ftæmi.  I  de  øvrige  dødelige  Tilfælde 
er  Dødsaarsagen  enten  ikke  angiven  og  derfor  mig  ubekjendt, 
eller  har  været  en  saadan,  at  den  ikke  kan  antages  at  have 
staaet  i  Åarsagsforhold  til  selve  Operationen. 

Det  fremgaar  heraf,  at  Besultatet  af  den  multiple  Punktur- 


Bebandling  efter  deo*  Det  ligger  nær  at  antage,  at  Neissers 
Meddelelse  om  den  mig  tillagte  UdførelseBmaade  hidrører  fra  en 
ren  Miaforstaaeke.  Jeg  har  nemlig  i  •!  Anledning  af  •Punktur  af 
Levercyster  og  -abscesser ■  (•Ugeskr.  I.  Læger*.  3dje  R«  Bd.  VIL 
Nr.  16.  1869),  hyoii  Jeg  omtaler  Simons  Dobbeltpunktnrmethode, 
adtalt,  at  den  af  Boinet  foreslaaede  Udførelsesmaade  af  Dobbelt* 
ponktnrmethoden^  den  nemlig,  med  en  kmm  Troikar,  der  indføres 
gjennem  den  første  Pnnktaraabning,  indvendig  fra  ndad  at  gjøre 
den  anden  Ponkturaabning ,  yistnok  yilde  være  at  foretrække  for 
den  af  Simon  den  Gang  anvendte,  der  bestod  i,  at  han  først  flere 
Dage  efterat  have  foretaget  den  første  Pnnktnr  og  ndtømt  Yædsken 
gjennem  den  efter  denne  liggende  Kanyle ,  foretog  den  anden 
Pnnktur.  Herved  antog  jeg,  at  man  i  enkelte  Tilfælde  vilde  være 
udsat  for,  ved  den  anden  Pnnktnr  at  støde  Troikaren  gjennem 
den  paa  Grand  af  Udtømmelsen  sammenfaldne  Cystes  bageste  Væg«  — 
Mit  i  den  Anledning  henstillede  Forslag  om  at  foretage  begge 
Ponkturer  samtidigt  er  formentlig  blevet  taget  til  følge  da  Pnnk- 
tnrerne  efter  den  Tid  ere  blevne  adfiørte  overensstemmende  dermed« 
(Dette  mit  Forslag  omtales  hverken  af  Simon  eller  N eisser  men 
i  Ziemssens  •Handbuch  der  speciellen  Pathologie  nnd  Therapie*. 
Zweite  Anflage.  Dritter  Band.  S.  340  omtales  det  som  tFinsens 
Vebessernngs  Vorschlage>).  —  Det  er  derfor  sandsynligt,  at  N  eis  s  er 
har  opfattet  min  Omtale  af  Boinets  Methode  paa  nævnte  Sted, 
som  om  jeg  selv  havde  udført  Dobbeltpnnkturmethoden  efter  denne 
Methode.  -r  Grunden  til  For&tterens  Meddelelse  om,  at  to  af  de 
af  mig  efter  Dobbeltpnnkturmethoden  behandlede  Syge  gik  til 
Grande  af  en  almindelig  Peritonitis,  er  mig  derimod  frtldstændig 
uforklarlig.  At  den  ikke  beror  paa  en  Forvexling  med  den  af  de 
tyske  Forfattere  tidligere  omtalte  og  imødegaaede  fejlagtige  An- 
givelse om,  at  to  af  ae  af  mig  efter  fiécamiers  Methode  Behand- 
lede døde  af  Peritonitis,  vil  fremgaa  af  følgende  umiddelbare  Fort* 
sættelse  af  omhandlede  Citat:  •Auch  unter  den  spftter  nach 
Bécamiers  hehandelten  F&llen  entstand  viermal  Peri- 
tonitis ans  demselben  Grunde*. 
^)  I  sin  Anmærkning  i  Simon:  Lo.  S. 37  angiver  Braun,  at  Peri- 
tonitis i  dette  Tilfrelde,  —  der,  saavel  som  et  andet  af  Fischer 
behandlet  Tilfælde,  udførtes  paa  en  fra  den  almindelige  Udførelses- 
maade afvigende  Maade,  idet  der  istedetfor  Incision  anvendtes  ela- 
stisk Ligatur  —  var  tilstede  før  Operationen.  Af  en  Sygehistorie 
over  dette  Til£»lde  i  Neisser  Le.  217,  hvortil  Braun  netop  hen- 
viser, fremgaar  imidlertid  ikke,  at  en  saadan  var  tilstede  iør  Opera- 
tionen, men  derimod,  at  der  paa  8dje  Dag  efter  denne  fremkom 
udtalte  peritonitiske  Symptomer,  hvorpaa  den  Syge  2  Dage  efter 
kollaberede.  —  Sejction  blev  ikke  foretagen« 
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methode,  der  som  Dobbeltpnnktnrmethode  begyndte  saa  glim- 
rende ^)  for  Tiden  ikke  viser  sig  at  være  synderlig  godt,  samt 
at  Behandlingen  efter  Metboden.  forholdsvis  hyppigt  giver  An- 
ledning til  Peritonitis,  Septikæmi  og  Pyæmi  —  Sygdomme 
der  hidtil  ere  nkjendte  under  Behandlingen  efter  Ætsnings- 
metboden,  naar  den  udfares  paa  den  af  mig  og  Flere  an- 
vendte Maade. 

Grunden  til  disse  Sygdommes,  særlig  den  farstnævntes 
forholdsvis  hyppige  Fremkomst,  vil  ved  nærmere  Betragtning 
af  den  Maade,  hvorpaa  Tilbæftningen  ved  denne  Methode 
kommer  istand,  ikke  være  vanskelig  at  udfinde.  Jeg  har 
under  Afsnittet  om  Enkeltpunkturen  med  blivende  Kanyle  — 
hvorfra  den  multiple  Funkturmetbode  kun  adskiller  sig  ved, 
at  der  ved  den  gjares  flere  (2  eller  4)  Punkturer  med  blivende 
Kanyle^)  istedetfor  kun  én  ved  Enkeltpunkturmethoden,  og 
at  der,   naar  Tilhæftning  antages  at  være  dannet,   ved  hin 

g 'åres  Incision  gjennem  Bug-  og  Cystevæg  mellem  de  længst 
a  hinanden  liggende  Kanyler  —  udtalt,  at  Tilbæftningen  ved 
den  vistnok  særlig  kom  istand  derved,  at  Gystevædsken  ved 
Siden  af  Kanylen  sivede  ud  mellem  Bughindebladene,  og  at 
dette,  —  naar  Vædsken  enten  oprindelig  har  været,  eller 
efterhaanden  bliver,  purulent,  og  naar  en  saa  stærk  Sammen- 
klæbning af  Bughindebladene  omkring  Kanylen,  at  den  kan 
modstaa  Trykket  af  Gystevædsken,  ikke  meget'  hurtig  kommer 
istand,  —  vilde  kunne  give  Anledning  til  en  mere  udbredt 
Peritonitis  end  anskeligt.  Dette  samme  antages  selvfalgelig 
at  finde  Sted  ved  den  multiple  Funkturmetbode  kun  med 
den  Forskjel,  at  man,  paa  Orund  af  at  der  ved  den  foretages 
flere  Punkturer,  vil  være  udsat  for  en  rigeligere  Udsivning 
af  Gystevædsken  mellem  Bugbindebladene  og,  som  Falge 
deraf,  en  mere  udbredt  Peritonitis  end  ved  hin^).     Ligesom 


1)  Da  jeg  i  1869  i  min  tidligere  citerede  Affaandliog:  •!  Anledning  af 
Paid(tar  af  Levercjster  og  -abscesser*  gjorde  Dobbelipunktor- 
methoden  til  Gjenstand  for  nogle  Bemærkninger ^  var  den  bleven 
anvendt  i  6  Tilfælde,  der  alle  helbrededes. 

')  Afstanden  mellem  Pnnkturstedeme  ved  Dobbeltpnnktnrmethoden  er 
bleven  valgt  forskjelligt  (fra  2—5  Ctm.)*  Ved  den  senere  indførte 
mnltiple  Ponktnrmethode  stikkes  2  Troikarer  i  en  Afstand  af 
5 — 6  Ctm.  fra  hinanden  ind  i  Cysten  og  2  andre  i  en  Afstand  af 
2  Ctm.  fira  hinanden  lige  langt  £ra  Midten  af  den  tænkte  Forbin- 
dingslinie  mellem  de  2  første  og  transversalt  paa  denne. 

*)  Ved  at  gjennemse  7  dels  af  Jonassen  dels  af  Simon  og  Neisser 
meddelte  Beretninger  om  Sektioner  foretagne  af  Døde  efler  Panktnr- 
methoderne  med  blivende  Kanyle  (i  de  øvrige  meddelte  dødelige 
TUfælde  blev  Sektion  ikke  foretaget)  hvoraf  3  angaa  døde  efUr 
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ved  Enkeltpufiktiurmetboden  begungtiges  Udsivoingen  af  Væd- 
sien  mellem  Bughindebladene  formentlig  ikke  lidt  derved,  at 
der  daglig  ndtemmes  noget  af  Vædsken  gjennem  Kanylerne, 
hvoraf  Falgen  bliver,  at  Gysten  ikke  er  stærkt  spændt  og 
paa  Grand  deraf  ikke  fast  trykket  op  til  BugvsBggen,  hvilket 
da  bevirker,  at  den  pvrulente  Vædske  faar  et  friere  Åfleb 
ind  i  Baghalen. 

At  der  i  Beglen  ve^  Methoden  opnaaes  tilstrækkelig  stærk 
Tilbæftning,  er  vistnok  utvivlsomt;  men  der  er  dog  fore- 
kommet ét  Tilfælde  —  behandlet  af  Volkmann  —  hvori 
Tilhæftningen  paa  9de  Dag  efter  Fankturen,  ved  den  gjennem 
Underlivsvæggen  foretagne  Incision  kun  fandtes  meget  sva^ 
og   begrænset   til  Omkredsen   af  Kanylerne,   medens  den  i 


Enkeltpnnkturmethodeii,  3  døde  efter  den  multiple  Ponktarmethode, 
yil  man  se,  at  der  i  alle  de  Tilfælde  —  d.  e.  4  —  i  hvilke  en  frisk 
Peritonitis  ikke  er  forefanden,  i  større  eller  mindre  Qrad  har  været 
Tilhasftninger  tilstede  saavel  mellem  Ekinokoksæk,  Bngvæg  og 
andre  Organer  i  Undei livet,  som  mellem  Organerne  indbyrdes  — 
altsaa  Følger  af  en  tidligere  tilstedevierende  Peritonitis.  Dette  er 
vel  ikke  noget  Bevis  for,  at  Tilhæftningeme  ere  fremkomne  ved  en 
paa  Grand  af  Udsivning  af  Cjstevsedsken  ind  i  Bughulen  opstaaet 
jPeritonitiø ,  da  de  jo  kunne  have  været  tilstede  før  Behandlingen 
paabegyndtea ,  men  paafaldende  er  det  i  alt  Fald,  at  Peritonitis 
eller  dena  Følger  konstant  ere  forefhndne  ved  Sektionen  af  dem, 
der  ere  døde  un^er  Behandlingen  efter  omhandlede  Methoder, 
medens  jeg,  som  anført,  ved  6  Sektioner,  foretagne  af  dem,  som 
døde  under  min  Behandling  efter  Récamiers  ifethode,  i  intet 
Tilfælde  fore&ndt  Peritonitis  og  kun  i  ét  Tilfælde  en  utvivlsomt 
før  Behandlingen  tilstedeværende  Tilhæftning  mellem  Ekinokok- 
sækkens  Forfiade  og  Bngvæggeu,  derimod  ikke  mellem  Sækken  og 
Underlivsorganeme ,  ligesaa  lidt  som  mellem  Organerne  indbyrdes. 
Simon  (I.  c  S. 36)  meddeler,  at  de  Syge  i  de  første  Dage 
efter  Pnnkturerne  ere  feberfri,  men  at  der,  samtidigt  med,  at  den 
dagligt  udtømte  Cystevæd^e  bliver  mere  og  mere  purulent,  opstaar 
Febertilfælde,  som  kunne  stige  til  en  meget  betydelig  Grad  med 
meget  høj  Temperatur,  Kulderystelser,  stor  Prostration  af  Kræfterne  etc. 
Simon  tilskriver  disse,  ofte  meget  alvorlig.  Sygdomstilfælde  den 
indtraadte  og  tiltagende  Betændelse  i  Gysten.  Dette  har  været  mig 
paafaldende.  For  det  Første  skulde  man  ikke  tro,  at  en  Betæn- 
delse i  en  Eldnokoksvulst,  —  der  Jo  er  en  Organisme  for  sig  og 
altsaa  ikke  har  nogen  for  Livet  vigtig  Funktion  at  udføre,  —  hvis, 
ved  Betændelsen  muliges  forøgede.  Udspænding  det  endogsaa  til 
enhver  Tid  staar  i  vor  Magt  at  kunne  h«3ve,  ved  at  give  dens 
Vædske  Afløb  gjennem  Kanylerne,  skulde  kunne  foraarsage  saa 
betydelige  universelle  Sygdomstilfælde  som  anført,  med  mindre  dens 
purulente  Vædske  kom  i  Berøring  med,  og  derved  virkede  syg- 
gjørende  paa,  vigtige  Organer.  Dernæst  har  jeg  i  to  Tilfælde  af 
Ekinokoksvulster  med  purulent  Indhold,  som  jeg,  som  anført,  har 
behandlet  efter  Récamiers  Idethode  ikke  iagttaget  lignende  Syg- 
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Saarbunden    liggende  Svulst  forskad  sig  ved  hvert  Åande- 
dræt^). 

Simon^)  betragter  det  som  et  Hovedfortrin,  hans  Ma- 
thede har  fremfor  Ætsningsmethoden,  at  AiEibningens  Star- 
relse  ved  hin  er  meget  mindre  afhængig  af  Tilfældet  end 
ved  denne,  at  Helingsvarigheden  er  kortere  og  Faren  paa 
Grund  deraf  mindre,  idet  man  strax  kan  Qæme  Membranerne 
gjennem  Incisionsaabningen.  I  Anledning  heraf  skal  be- 
mærkes, at  jeg  under  Behandlingen  efter  Bécamiers  Me- 
thode  vel  i  enkelte  Tilfælde  kunde  have  ansket  en  noget 
starre  Aabning  paa  Gysten  end  den  opnaaede,  men  paa  den 
anden  Side  mindes  j^g  ikke  at  have  haft  nogen  væsentlig 
Ulempe  af  en  for  liUe  Aabning,  idet  den  altid  har  ydet  en 
tilstrækkelig  vid  Aflebskanal  for  Vædske,  Dattreblærer  og 
Moderblære,  hvilken  sidste,  selvfalgelig  ved  Hjælp  af  Pincet 
eller  Tang,  i  Beglen  forholdsvis  hurtigt  (sædvanligvis  efter 
en  Uges  Forlab)  er  bleven  Qærnet.  At  Helingens  Varighed 
ved  de  to  omhandlede  Methoder  ikke  er  synderlig  forskjellig, 
vil  ses  deraf,  at  medens  den  i  Falge  Simons  Angivelse  ved 
hans  Methode  i  Beglen  har  varet  1 — 2  Maaneder  og  i  Falge 
de  af  Ne isser ^)  meddelte  Sygehistorier,  hvor  denne  omtales, 
3—4  Maaneder,  har  den  i  de  af  mig  efter  Bécamiers 
Methode  behandlede  Tilfælde  i  Beglen  varet  1--3  Maaneder. 
At  der  for  den  Syge  ikke  er  nogen  Fare  forbunden  med 
den,  for  Bécamiers  MMhode  ejendommelige,  forholdsvis 
lille  Aabning  paa  Cysten ,  fremgaar  tilstrækkeligt  af  det  tid- 
ligere beskrevne  fortrinlige  Besultat,  Methoden  har  givet, 
samt  deraf,  at  de  af  mig  behandlede  Syge  i  Beglen  kunde 

domstilfælde,  og  det  uagtet  Betændelsen  maatte  antages  at  haye 
været  tilstede  i  lang  Tid,  før  Cysterne  bleve  aabnede«  EndeUg 
findes  der  i  de  afJonassen  meddelte  udførlige  Sygehistorier  over 
de  16  af  barn  med  Enkeltpnnktur  med  blivende  Kanyle  behandlede 
Tilfælde,  —  i  hvilke  Cystevædsken,  som  ovenfor  anført,  i  alle  Til- 
fiaelde  var  pnrulent  og  Betændelsen  (fremkaldt  ved  en  hans  Be- 
handling efter  nævnte  Methode  indledende  simpel  Pnnktnr)  opstod, 
medens  de  Syge  vare  nnder  Observation  — >  ikke  omtalt  et  eneste 
Tilfælde  af  slige  nniverseUe  Sygdomstilftelde,  som  de  af  Simon 
angivne.  Jeg  maa  derfor  tilstaa,  at  jeg,  hvis  Simon  (1.  c.  S.  39) 
ikke  udtrykkelig  havde  udtalt,  at  disse  heftige  Febertilfælde  som 
ved  et  Trylleslag  forsvandt  eller  aftoge,  saasnart  Cysten  blev 
aabnet,  vilde  være  meget  tilbøjelig  til  at  slutte,  at  de  ikke  skyldtes 
Betændelse  i  Cysten,  men  derimod  i  Peritonæum,  foraarsaget  ved 
den  purulente  Cystevædskes  altfor  rigelige  Udsivning  mellem  Bog- 
hindebladene. 

*)  Jfr.  •Langenbechs  Årchiv«.  21.  Bd. 

»)  1.  c.  S.  41. 

»)  l.c.  8.211-223. 
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forlade  Sengen  8  Dage  —  ikke  sjældent  endna  tidligere  — 
efterat  Cysten  var  bleven  aabnet«  Noget  væsentligt  Fortrin 
kan  den  multiple  Funkturmethode «  paa  Grund  af  den  ved 
den  opnaaede  sterre  Åabning,  derfor  næppe  have  fremfor 
Bécamiers  Methode. 

Kun  i  Henseende  til  den  korte  Tid,  Frembringelsen  af 
lilhæftning  tager,  —  undertiden  kommer  den  istand  efter 
nogle  faa  Dages  Forlob  —  staar  den  multiple  Punktur* 
methode  over  Bécamiers;  men  dette  Fortrin  bar  kun  ringe 
Betydning  i  Sammenligning  med  de  langt  væsentligere  For- 
trin, denne  Methode,  navnlig  udført  paa  den  af  mig  og  Flere 
anvendte  Maade,  har  fremfor  hin  i  Henseende  til  den  Sik- 
kerhed og  Farefrihed,  hvormed  Tilhæfbningerne  tilvejebringes, 
hvilke  Fortrin  afspejle  sig  i  det  langt  gunstigere  BesiQtat 
(som  anført  gav  Bécamiers  Methode  en  Dødelighed  af 
1  af  4,6,  min  Udferelsesmaade  af  Methoden  1  af  5,2  — 
Dødsaarsagen  i  alle  Dødstilfælde  uafhængig  af  Methoden  — 
medens  1  af  2,2  eller  2,6  døde  af  de  efter  den  multiple 
Funkturmethode  opererede).  Naar  nu  hertil  kommer,  at  den 
multiple  Funkturmethode  ikke  vil  kunne  anvendes  i  Tilfælde 
af  smaa  og  bevægelige  Cyster,  idet  en  Åfgliden  af  Kanylerne  < 
næppe  vil  kunne  undgaas,  i  hvilke  Tilfælde  Ætsningsmethoden, 
som  anført,  har  vist  sig  at  gjøre  god  Fyldest,  tror  jeg,  i 
Modsætning,  navnlig  til  de  tyske  Forfattere,  Simon  og 
N eisser,  at  der  ikke  kan  være  nogen  Tvivl  om,  at  hin 
Methode  i  det  Hele  taget  staar  meget  langt  tilbage  for  denne. 

Som  Hovedresultat  af  foregaaende  Undersøgelser  frem- 
kommer, at  Ætsningsmethoden  i  det  Hele  taget,  men  navnlig 
udfort  paa  den  af  mig  og  Flere  anvendte  Maade,  er  en  fuld- 
stændig sikker  og  farefri  Methode,  som  altsaa  i  den  Hen- 
seende langt  overgaar  Punkturmethoderne ,  at  den  i  Hen- 
seende til  det  endelige  Udfald  overgaar  alle  bekjendte  Me- 
thoder  med  samme  Formaal,  og  at  den  derfor  bør  foretrækkes 
for  disse,  men  at  den  paa  den  anden  Side,  i  Modsætning  til 
disse,  er  langvarig  og  tildels  smertelig,  hvilke  Ulemper  maa 
bevirke,  at  den  maa  komme  til  at  vige  Pladsen  for  en  hvilken- 
somhelst  anden  Methode,  der  ligesaa  sikkert  og  med  ligesaa 
ringe  Fare  for  den  Syge,  men  hurtigere  og  med  mindre 
Smerte  fører  til  Maalet. 

Skulde  det  imidlertid  ved  den  af  mig  foreslaaede  Af- 
aendring  af  Ætsningsmethoden  lykkes  fuldstændig  at  hæve 
deus  omtalte  Skyggesider,  uden  at  indvirke  forstyrrende  paa 
dens  øvrige  fortrinlige  Egenskaber,  vil  den  forhaabentlig  stedse 
hævde  sin  Plads  som  en  i  alle  Henseender  saa  fortrinlig  Be- 


44 


handlingsmaade  af  Gyster  i  Underlivet,  at  den  næppe  vil 
komme  til  at  staa  tilbage  for  nogensomhelst  anden  Methode 
med  samme  Formaah  Jeg  skal  derfor  til  Slntning  indtræn- 
gende opfordre  alle  dem,  som  maatte  anse  den  foreslaaede 
Methode  for  at  være  rationel,  og  da  navnlig  mine  Standsfæller 
i  Island,  der  fremfor  Åndre  have  en  saa  rig  Lejlighed  til  at 
hehandle  Ekinokoksvnlster  i  Underlivet,  til  at  preve  denne  af 
mig  efter  moden  Overvejelse  foreslaaede  Methode^). 


Et  Par  Ord  on  Cirkulæret  fra  Direktionen  for  DuHarks 
Apothekerforening  af  5te  Naj  188«« 

Af  K.  Nommels,  prakt  Læge  i  Sønder  Broby. 


I  Nr.  28  af  »Ugeskrift  for  Læger »  har  De  Hr.  Bedaktar! 
meddelt  Cirkulæret  fra  Direktionen  for  Danmarks  Apotheker- 
forening,  og  ledsaget  denne  Meddelelse  med  nogle  Bemærk- 
ninger, for  hvilke  vistnok  alle  distribuerende  Læger  ere  Dem 
meget  taknemlige.  Jeg  er  fuldkommen  enig  med  Dem  i 
Deres  Opfordring  om  at  tilvejebringe  en  Fællesudtalelse  fra 
Lægerne  efter  forudgaaende  Draftelse  i  Kredsforeningerne; 
derimod  er  Forslaget  om  Spergsmaalets  Fremkomst  ved  det 
almindelige  Lægemøde  i  Sommeren  1881  allerede  af  den 
Grund  upraktisk,  da  Apothekerforeningens  Cirkulære  (sub  f.) 
udtaler  ønsket  om,  at  den  ny  Overenskomst  skal  træde  i 
Kraft  fra  den  1ste  Jannar  1881.  Sagen  er  imidlertid  af 
saa  stor  Betydning  for  os  distribuerende  Læger,  at  vi  ikke 
bør  lade  os  afholde  fra  at  fremkomme  med  vor  Betragtning 
af  Sagen,  og,  da  jeg  for  Femaaret  Avgnst  1873 — Åvgust  1878 
bar  fuldstændig  nøjagtige  Optegnelser  over  Medicinindtægter 
og  -udgifter  her  paa  Pladsen ,  tillader  jeg  mig  herved  at 
sende  Dem  dette  lille  Bidrag  til  Sagens  Belysning  fra  de 
distribuerende  Lægers  Standpunkt. 

Den  Akkord,  der  hidtil  har  bestaaet  mellem  Apothekeren 
og  mig,  gaar  ud  paa: 

1)  at  jeg  har  faaet  25  pCt.  Babat, 

2)  har  jeg  faaet  Medicinen  frit  leveret  i  fiuset, 

3)  er  der  blevet  gjort  Afregning  hvert  Halvaar. 

')  Fjsikus,  Dr.  Finsen  beder  os  meddele,  at  han  pa«  Gnind  af  nje 
fif^mkomne  Indløg  i  Sagen  snart  vil  tilsende  os  en  Efterskrift  til 
oTenstaaende  Afhandling.  Bed. 
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Hvad  4)  den  fordærvede  Medicin  angaar,  har  der  aldrig 
fandet  nogen  Aftale  Sted  herom. 

Den  særdeles  imadekommende  Apotheker,  med  hvem  jeg 
har  at  gjare,  har  imidlertid  fiere  Gange  uden  Tab  for  mig 
modtaget  fordærvet  Medicin.  For  det  meste  har  jeg  dog 
ligefrem  kasseret  fordærvet  Medicin  uden  imidlertid  at  notere 
noget  derom,  og  i  det  Efterfølgende  er  hele  denne  Side  af 
Sagen  derfor  ikke  taget  med  i  Betragtning. 

Forholdet  har  nu  i  de  5  Aar  stillet  sig  paa  den  Maade, 
at  jeg  har  betalt  Apothekeren  for  Medicin  i  Aaret: 


Kroner. 

nemlig  ialt 
Kroner. 

-^25%  Babat. 

Avg.  1873- Jan.  1874 

1874 

1875 

1876 

1877 
Jan.  1878-Avg.  1878 

599,63 
1298,92 
145816 
1497,67 
2036,74 

1198,87 

71553 

174291 
1926.<yr 
2010^ 
2730.98   . 
1599,11 

115.90 

443,99 
46789 

513,86 

694,84 

400,84 

8089.91 

10725,43 

2635,58 

Til  samme  Tid  bar  jeg  distribueret  Medicin  for: 


Overskud^). 

« 

AYg.-1873  Jan.  1874 

1874 

1875 

1876 

1877 
Jan.  1878-Avg.  1878 

687,89 
1442.87 
1684,81 
1615,16 
2227,78 
1546,2^7 

87,66 
143,35 

226,63 

117,59 
190,99 

347,60 

^)  Der    altsaa    firem- 
komnfer  ved  at  sub- 
trahere   Tallene    i 
den    ft^rste  Tabels 
førtte    Bække    fra 
•  Tallene   i  den  an- 
den  Tabels    første 
Række. 

9203,63 

1113,78 

Medens  saaledes  Babaten  i  de  5  Aar  er  lobet  op  til  det 
anselige  Belab  af  2635,62  Kr.  eller  godt  500  Kr.  aarlig,  har 
det  faltiske  Overskud,  jeg  har  haft,  kun  været  udt  1113,72  Er. 
eller  godt  200  Kr.  aarlig  (Uiejagtig  222,76). 

Efter  Apothekerforeningens  Cirkulære  af  5te  Maj  og  dets 
Forslag  (20  pCt.  Rabat,  og^  Lægen  betaler  Medicinens  For- 
sending) vilde  dette  Overskud  formindskes  betydeligt,  nemlig 
med  5  pCt.  og  med  Pengene  til  Medicinbudet  For  oven- 
nævnte Exempels  Vedkommende  vilde  Overskudet  formindskes 
til  c.  100  Kr.  (nøjagtig  105,32),  naar  man  subtraherer  5  pCt. 
(c.  40  Kr.)  og  Budpengene  (c.  70  Kr.,  beregnet  til  2  Bud 
ugentlig  å  70  øre)  fra  de  200  Kr.    Her  er  dog  altid  endnu 
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et  Overskud,  men  endnu  værre  vilde  det  dog  blive,  naar  vi 
bruge  Apothekerforeningens  Generalforsamlings  Beslutning  fra 
Aarhusmødet  som  Maalestok,  og  dertil  maa  vi  være  beretti- 
gede, da  den  maa  antages  at  udtale  Apothekernes  sande 
ønsker  paa  dette  Omraade,  idet  5te  Maj-Girkulærets  Forslag 
jo  udtrykkelig  ere  stillede  •indtil  videre«  og  «for  at  undgaa 
en  brat  Overgang«.  Efter  Aarhusmødets  Resolution  (ingen 
Babat,  men  Medicinen  frit  leveret)  maa  de  distribuerende 
Læger  absolut  faa  et  betydeligt  Underskud.  Efter  de 
ovenstaaende  Tal  vilde  jeg  i  Aarene  1873—1878  have  haft 
et  Underskud  af  1521,80  Kr.  eller  c.  300  Er.  aarlig  (nøjagtig 
304,86) ;  med  andre  Ord,  jeg  skulde  aarlig  have  betalt  300  Er. 
af  min  egen  Lomme  for  at  kunne  distribuere  Medicin. 

Dog!  saa  vidt  er  det  jo  endnu  ikke  kommet.  Lad  os 
da  holde  os  til,  at  Lægen  faar  et  lille  Overskud  (for  denne 
Flads's  Vedkommende  i  de  nævnte  5  Aar  200  Kr.  efter  den 
gamle,  100  Kr.  efter  den  ny  foreslaaede  Ordning)  og  lad  os 
saa  see,  hvilket  Arbejde  Lægen  udfører  for  dette  Overskud. 
Til  en  Begyndelse  maa  han  anskaffe  sig  et  passende  Skab  til 
Opbevaring  af  Medicinen,  og  dette  Skab  maa  han  indrømme 
en  passende  —  hvilket  let  bliver  den  bedste  —  Plads  i  sin 
iforvejen  ofte  meget  indskrænkede  Lejlighed.  Jeg  forbigaar 
Udgifterne  ved  Indkjøb  af  den  første  Medicinbeholdning,  da 
dette  Beløb  jo  kan  antages  dækket  igjen,  naar  Pladsen  op- 
gives, og  gaar  lige  over  til  at  omtale  den  egentlige  Distri- 
bution. Apothekerforeningen  har  støttet  sit  Forslag  om  Ba- 
battens  Ophævelse  (og  altsaa  vel  ogsaa  om  dens  Nedsættelse) 
paa  den  Sætning,  at  Læge  og  Apotheker  ikke  tør  forenes  i 
én  Person,  men  dette  er  grundfalsk,  thi  i  den  distribuerende 
Læges  Person  er  faktisk  Læge  og  Apotheker  eller  —  om 
man  hellere  vil  —  Apothekerdreng  forenede.  Naar  den  di- 
stribuerende Læge  kommer  hjem  fra  sine  Sygebesøg,  bliver 
han  Apotheker,  idet  han  har  at  signere  og  indpakke  Medi- 
cinen til  de  ofte  temmelig  talrige  Patienter,  han  har  tilset, 
derpaa  at  mærke  hver  enkelt  Pakke  igjen  o.  s.v.,  et  ingen- 
lunde ringe  Arbejde,  der  maa  udføres  med  stor  Akkuratesse 
og  Agtpaagivenhed,  naar  man  vil  undgaa  Fejltagelser,  der 
saa  let  kunne  indløbe  (naar  man  skal  expedere  Medicin  til 
t.  Ex.  10  Patienter),  og  som  saa  let  kunne  afstedkomme  al- 
vorlige Ulykker.  Saare  ofte  forstyrres  vi  i  vor  tarvelig  til- 
maalte  Fritid  for  at  udføre  Apothekerens  Qjerning,  ikke 
Lægens,  t.  Ex.  for  at  udlevere  en  ny  Portion  Medicin,  og 
hvor  ofte  hentes  vi  ikke  hjem  af  samme  Grund?  Hertil 
kommer  nu  Udpakning  af  den   modtagne  Medicin,   Mod- 
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tagelse  og  Å&endiDg  af  tomme  Flasker,  dobbelt  Begnskabs- 
førelse  o.  s.v.  o.s.  v.  Omsider  kommer  Terminen  og  den 
dermed  følgende  Opgjerelse.  Det  viser  sig  nu,  at  det  for 
distribneret  Medicin  indkomne  Beleb  trods  den  besværlige, 
fortrædelige,  bekostelige  Inkassation,  der  ikke  er  Distribu- 
tionens mindste  Ulempe,  ikke  nær  er  tilstrækkeligt  til  at 
dække  Apothekerens  Regning.  Lægen  kommer  saaledes  til 
at  staa  i  Forskud  for  ikke  saa  ubetydelige  Beleb,  noget,  der 
vel  nok  med  Tiden  udjævnes,  men  som  dog  generer  en  hel 
Del  i  de  farste  Åar,  thi  1)  varer  det  altid  nogle  Åar,  inden 
man  ret  opdager  det  store  Misforhold  mellem  Sabaten  og 
det  faktiske  Overskud  og  2)  hvornaar  tør  Lægen  egentlig  be- 
tragte et  Overskud  fra  Medicinkassen  som  sin  private  Ejendom  ? 
6jar  han  sine  Kasser  op  hvert  Åar,  kan  han  stole  paa,  at 
t.  Ex.  Decemberterminens  Overskud  vil  sluges  ved  Juniopgjø- 
relsen.  Af  det  Anførte  vil  det  forhaabentlig  tydelig  nok 
fremgaa,  at  det  Apothekerarbejde,  vi  distribuerende  Læger 
have  at  udføre,  er  meget  besværligt,  ansvarsfuldt  og  forbundet 
med  mange  Ærgrelser  og"  Fortrædeligheder. 

Som  jeg  ovenfor  har  godtgjort,  er  Apothekerforeningens 
Forudsætning  (at  Apotheker  og  Læge  ikke  tør  forenes  i  én 
Person)  falsk,  og  som  Følge  deraf  bliver  Slutningen:  »altsaa 
ber  den  distribuerende  Læge  ingen  pekuniær  Fordel  have  af 
Distributionen«  ogsaa  falsk.  Det  forekommer  mig  tværtimod 
at  være  en  Selvfølge,  at  Lægen  faar  en  passende  Godtgjarelse 
for  det  af  ham  udførte  Apothekerarbejde.  For  at  holde  mig 
til  mine  egne,  ovenfor  anførte  Tal,  da  anser  jeg  —  ærlig  talt  — 
200  Kr.  aarlig  for  et  grumme  tarveligt  Vederlag  for  den  For^ 
øgelse  af  Arbejde,  som  Distributionen  medfører,  og  langt, 
langt  hellere  vilde  jeg  have  været  fri  for  Distributionen  trods 
de  200  Kr.'s  Overskud. 

Jeg  tror,  at  de  fleste  distribuerende  Læger  —  i  alt  Fald 
i  Hovedtrækkene  —  kunne  slutte  sig  til  mine  Anskuelser, 
og  jeg  antager  derfor  ogsaa,  at  en  eventuel  Fællesudtalelse 
fra  Lægernes  Side  vil  gaa  ud  paa  at  fraraade  enhver  For- 
andring af  Forholdene,  saaledes  som  de  nu  engang  have  ordnet 
sig  af  sig  selv  (i  hvert  Fald  enhver  Forandring  til  Ugunst 
for  Lægen).  Jeg  haaber,  at  Apothekerforeningen  vil  frafalde 
sine  stillede  Forslag,  naar  Lægeforeningens  Udtalelser  gaa  i 
stik  modsat  Retning,  men,  skulde  dette  ikke  ske,  skulde 
Apothekerforeningens  Forslag  virkelig  gjennemføres,  tvivler 
jeg  paa,  at  ret  mange  distribuerende  Læger  ville  gaa  ind 
paa  en  saadan  Akkord.  Forholdet  vil  da  snarest  blive  saa- 
ledes, at  Lægen  frabeder  sig  al  Rabat,  distribuerer  Medicinen 
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som  forhen,  men  overlader  Åpothekeren  selv  Inkassationen, 
en  Ordning,  der  vel  kan  i  ringe  Orad  vil  lette  Ls^ns  Ar- 
bejde, men  dog  altid  vil  værne  ham  mod  pekuniære  Tab. 
Hvorvidt  Apothekerne  ville  blive  tilfredse  med  en  saadan 
Ordning,  er  et  andet  Spargsmaal  —  jeg  tillader  mig  at  be- 
tvivle det. 


Nogle  BenftrkniBger   i  ABledning  af  Cirkulftret  fri 
Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening. 

Åf  prakt.  hæge  £.  Schroll,  Brahetrolleborg. 

I  Ugeskrift  for  Læger  af  den  12te  Jani  d.  A.  meddeles  et 
Cirkulære  fra  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening, 
hvori  denne  opfordrer  Apothekerne  til  at  indfare  forskjeUige 
Forandringer  i  de  hidtil  sædvanlige  Rabatforhold.  Af  disse 
er  det  Apothekernes  Forhold  ligeoverfor  de  distribuerende 
Læger,  jeg  vil  udtale  mig  om.  De  distribuerende  Lægers 
Antal  er  betydeligt,  og  Sagen  gjælder  ikke  blot  dem  men 
ligesaa  fuldt  deres  talrige  Klientel.  Det  er  derfor  højst  be- 
synderligt, at  Apothekerforeningen  har  taget  en  saa  afgjerende 
Bestemmelse  uden  at  here  den  anden  Part  i  Sagen.  Uge- 
skriftets Redaktion  henviser  til  at  forhandle  Sagen  i  Kreds- 
foreningerne og  derpaa  i  det  almindelige  Lægemede  i  Kolding 
1881,  men  denne  Forhandling  vil  komme  post  festum,  da 
Apothekerforeningen  vil  have  sine  Forslag  gjennemført  til 
1ste  Januar  1881 1). 

Lægernes  Distributionsret  hviler  paa  SundhedskoUegiets 
Cirkulære  af  13de  Juli  1875,  der  uagtet  dets  Mangler,  som 
vise,  at  Sundhedskollegiet  mangler  tilstrækkelig  Kjendskab  til 
Forholdene  paa  Landet,  dog  var  et  stort  Fremskridt,  da  de 
distribuerende  Lægers  Stilling  derved  fra  kun  at  have  været 
tolereret  blev  legaliseret.  Dette  Cirkulære  ligesom  de  derefter 
meddelte  Bevillinger  indeholdt  ingen  Begler  for,  hvorledes 
Betalingsforholdet  skulde  ordnes,  hvorfor  den  tidligere  Kou- 
tume  næsten  overalt  har  holdt  sig:  Lægen  har  garanteret 
Åpothekeren  Betalingen  for  Medicinen  og  til  Qjengjæld  derfor 
faaet  25  pCt.  Babat ;  Transporten  af  Medicinen  har  snart 
alene  været  betalt  af  Åpothekeren,  snart  har  Lægen  deltaget 
deri;  Tabet  paa  fordærvet  Medicin  har  ligeledes  været  noget 
forskjelligt  ordnet;  men  jeg  har  aldrig  hørt,  at  der  har  været 
nogen  Vanskelighed  ved  at  ordne  hele  dette  Forhold  i  Minde- 

')  Som  det  Til  erindres,  gjielder  dette  kon  om  den  foreløbige  Ordning 
men  derimod  ikke  om  den  fuldstændige  Qjennemførelse  af  Asrhns- 
møåeta  Resolution.  Bed« 
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lighed.  Først  den  berygtede  Evaksalverfaistorie  i  Nordjylland 
gav  Anledning  til,  at  hele  Rabatgivningen  blev  taget  under 
fornyet  Overvejelse  af  Åpothekerne. 

Åpothekerforeningens  Generalforsamling  i  Aarhus  i  Avgust 
1879  vedtog  3  Resolutioner.  I  den  3dje  af  disse  hedder  det, 
at  det  er  principielt  urigtigt,  at  de  distribuerende 
Lægers  Medicinaludlevering  er  forbunden  med  en 
pekuniær  Fordel.  Derfor  foreslaas  det  at  fratage  Lægerne 
Rabatten  mod  at  Medicinen  leveredes  frit  i  Huset  og  fordærvet 
Medicin  —  inden  en  rimelig  Tidsfrist  —  erstattes  med  ny. 
Dette  er  altsaa  Maalet,  hvorefter  Åpothekerne  stile,  men 
som  Overgang  foreslaas  i  det  nu  udsendte  Cirkulære  at 
give  Lægen  20  pCt.  Rabat,  mod  at  han  selv  betaler 
Forsendelsen  og  af  fordærvet  Medicin  godtgjøres 
kun  Halvparten. 

Jeg  ma^  nu  først  protestere  mod  den  Udtalelse,  at  det  er 
principielt  urigtigt,  ai  Lægernes  Distribution  er  forbunden 
med  pekuniær  Fordel.  Det  er  et  meget  betydeligt  Arbejde, 
Lægen  paatager  sig  for  Apothekeren  baade  med  at  udlevere 
Medicinen  og  fornemlig  med  det  vidtløftige  Regnskab.  Og 
for  Apothekeren  er  det  betydelig  lettere  at  expedere  en  større 
Sending  Medicin  paa  engang  end  til  forskjellige  Tider,  Dag 
og  Nat,  at  expedere  det  samme  Kvantum.  Ethvert  Arbejde, 
der  er  til  Nytte,  anses  dog  ellers  for  at  være  sin  Løn  værd, 
hvorfor  er  det  saa  principielt  urigtigt  at  dette  Arbejde  be- 
tales? [  Forbigaaende  bemærket,  have  de  ikke  distribuerende 
Læger  maaske  ikke  saa  klart  Begreb  om,  hvor  dyr  Medicin 
egentlig  er,  og  hvilken  Betydning  det  vilde  have,  om  Prisen 
kunde  nedsættes.  Hertil  fører  ikke  den  Vej,  som  Medicinal- 
avtoriteterne  ere  slaaede  ind  paa,  at  oprette  smaa  Land- 
apotheker,  som  næppe  kunne  bestaa  af  Mangel  paa  Omsæt- 
ning. Færre  større  Apotheker  med  stor  Omsætning  kunde 
nøjes  med  mindre  Fortjeneste  paa  den  enkelte  Rekvisition  og 
i  Forbindelse  med  de  distribuerende  Landlæger  kunde  de 
godt  besørge  Forsyningen. 

For  at  vende  tilbage  til  Sagen,  kan  jeg  ikke  indse, 
hvorfor  Lægerne  skulle  gratis  gjøre  et  stort  Arbejde,  som  er 
til  stor  Fordel  for  Befolkningen  og  som  har  forøget  Apothe- 
kernes  Omsætninger  med  maaske  over  100000  Kr.  aarlig. 
Apothekernes  Stilling  er  dog  vist  ligesaa  god  som  Lægernes, 
saa  der  ikke  er  nogen  særlig  Grund  til  at  støtte  dem.  Til- 
med har  den  distribuerende  Læge  ofte  indirekte  Tab  af  Di- 
stributionen, da  en  stor  Medicinregning  ofte  bevirker,  at  han 
maa  moderere  eller  eftergive  sin  egen  Fordring.   Redaktionen 

Dfeikr.  f.  Lmger,  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  8.  4. 
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af  Ugeskriftet  aDtager,  at  Lægerne  ville  være  villige  til  at 
besørge  Distributionen,  uden  at  den  giver  dem  nogen  direkte 
Indtægt.  Hvis  det  skulde  vise  sig  at  være  den  almindelige 
Anskuelse,  skal  jeg  naturligvis  underordne  mig,  men  en 
uafviselig  Fordring  maa  det  idetmindste  være,  at 
Distributionen  ikke  giver  noget  Tab. 

Apothekergeneralforsamlingens  Beslutning  giver  ingen 
Oplysning  om,  hvorledes  Apothekerforeningen  har  tænkt  sig, 
at  Betalingen  for  Medicinen  skulde  opkræves  hos  Publikum. 
Da  Generalforsamlingen  saa  strængt  holder  paa  det  princi- 
pielt urigtige  i,  at  Lægen  har  pekuniær  Fordel  af  Distribueringen, 
Ugger  det  nærmest,  at  Lægen  aldeles  ikke  har  med  Be- 
talingen at  gjere,  men  blot  skriver  Becepterne  og  lader  Apo- 
thekeren  besørge  Opkrævningen.  Denne  Maade  ser  ved  første 
Ojekast  meget  tiltalende  ud,  men  i  Praxis  vil  den  vise  sig 
meget  uheldig. 

For  det  Første  vil  den  være  uheldig  ligeoverfor  Publi- 
kum, for  hvis  Skyld  ikke  blot  Læger,  men  ogsaa  Apothekere 
ere  til.  Publikum  vil  ikke  kunne  komme  til  at  betale  Medi- 
cinen kontant  ved  Modtagelsen.  Apotheket  vil  ofte  komme 
til  at  ligge  flere  Mil  fra  vedkommende  Patient,  og  den  ofte 
lange  Vej  til  et  Landapothek,  hvor  han  ellery  aldrig  har 
Ærinde,  skal  han  gaa  for  at  betale  ofte  en  Regning  paa 
nogle  ører  (Postanvisninger  kan  Landbefolkningen  ikke  endnu 
rigtig  fatte,  og  i  saa  Fald  fordyres  Medicinen  ved  Portoen). 
Naar  man  nu  som  jeg  er  saa  uheldig  at  have  2  Apotheker, 
hvorfra  jeg  skiftevis  hvert  2det  Aar  skal  tage  Medicinen,  saa 
den  samme  Patient  i  samme  Sygdom  kan  komme  til  at 
skylde  2  Apothekere,  saa  tror  jeg  nok,  at  det  for  Publikum 
vilde  blive  en  altfor  doktrinær  Forretningsgang. 

For  det  Andet  er  det  vist  tvivlsomt,  om  det  vilde 
forøge  Apothekernes  Indtægt.  Apotheket  maa  sende  Regninger 
ud  eller  maaske  lade  et  Bud  gaa  om  med  dem,  og  alligevel 
vil  det  ofte  vanskelig  finde  de  Rette. 

Men,  for  det  Tredje,  hvis  nu  Recepternes  Beløb  ikke 
fuldstændig  svarer  til  den  udleverede  Medicin,  hvem  skal  be- 
tale det?  Skal  Lægen  svare  til  Unøjagtigheder  i  Regnskabet? 
Hvor  ofte  kan  der  ikke  blive  Anledning  til  Strid,  naar  Lægen 
for  ofte  vil  have  Bud  efter  Medicin  eller  lader  for  m^et  for- 
dærves, eller  udleverer  dyr  Medicin  til  Insolvente? 

Jeg  tror  derfor  ikke,  at  denne  Betalingsmaade  vil  iaa 
praktisk  Betydning.  Jeg  véd  en  Lsege,  der  har  forsøgt  denne 
Maade,  men  skjøndt  han  kun  havde  en  mindre  Praxis«  har 
dog  vedkommende  Apotheker  til  mig  udtalt,  at  han  ikke  var 
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glad  ved  den  Ordning.     Jeg  tror  derfor,   at  den  nuværende 
Opkrævningsmaade,    hvor  Lægen   modtager   Betalingen,    er 
baade    for   Poblikum    og   Åpothekerne   den   eneste   heldige. 
Spargsmaalet  bliver  saaledes:  Hvor  stor  Rabat  skal  Læ- 
gerne have  for  at  være  uden  Tab?  og  hvis  det  erkjendes 
for  en  berettiget  Fordring,  at  de  faa  Noget  for  deres  Ulej- 
lighed, hvormeget  da?  Det  farste  Spargsmaal  kan  kun  be- 
svares af  de  distribuerende  Læger,   forsaavidt  de  have  ført 
nøjagtigt  Regnskab  over  deres  Udgift  til  og  Indtægt  af  Medi- 
cinen.    Jeg  har  i  10  Aar  hert  til  de  distribuerende  Læger. 
Da  de  forste  Aar  medføre  nogle  ikke  tilbagevendende  Uregel- 
mæssigheder i  Regnskabet,  har  jeg  kun  taget  Regnskabet  fra 
Ilte  Juni  1875  til  Ilte  Juni  1^0.     Jeg  har  i  disse  Aar 
faaet  1)  25  pGt.  Rabat,  2)  kun  betalt  Halvdelen  af  Portoen 
for  Medicinen;    3)   fordærvet  Medicin    har    jeg   en   enkelt 
Gang  faaet  erstattet,  men  i  Almindelighed  har  jeg  selv  baaret 
Tabet«     Faa  Haandkjøbsartikler  som  01.  jecoris,   01.  ricini, 
Brandreths  Piller,  Karlsbader-  og  Engelsksalt,  Spansk  Flue- 
plaster, Mineralvande  og  flere  lignende  Gjenstande  har  jeg 
ikke  faaet  Rabat.   I  disse  5  Aar  har  har  jeg  modtaget  Medicin 
for  c.  9200  Kr.     Beløbet,  hvorfor  jeg  ikke  har  faaet  Rabat, 
har  i  det  sidste  Aar  været  340  Er.,  forrige  Aar  150  Kr.   For 
ikke  at  sætte  det  for  højt,  vil  jeg  gjennemsnitlig  sætte  det 
til  200  Kr.,   ialt  for  5  Aar  1000  Kr.,   hvorpaa  jeg  ingen 
Rabat  har  haft,   men   baaret  Tabet  lige   med  den   øvrige 
Medicin.     Altsaa  har  jeg  i  Rabat  af  et  Beløb  af  9200  Kr. 
faaet  2050  Kr.  »  22,3  pCt.     Nettogevinsten   har   for   mig 
dog   kun  været  810  Kr.  eller  8,8  pCt.     Hertil  maa  dog  be- 
mærkes, at  naar  jeg  til  Terminen  betaler  Apothekeren  fuldt 
ud,  betaler  jeg  Penge,  jeg  tildels  endnu  ikke  har  faaet  ind. 
Ved  Ilte  Juni  Termin  havde  jeg  for  det  forløbne  Aar  Re- 
stancer paa  Medicin  for  c.  1100  Kr. ;  desuden  har  jeg  betalt 
min  Medicinbeholdning  af  Værdi  mindst  200  Kr.     Renten 
af  disse  1300  Kr.  å  5  pGt.  er  for  et  Aar  65  Kr.,   som  er 
3,5  pGt.  af  den  gjennem  samtlige  aarlige  Omsætning.  Herved 
reduceres  Nettogevinsten  til  5,3  pGt.   Lægges  nu  Apotheker- 
foreningens  Direktions  Cirkulære  til  Grund  for  Beregningen, 
skulde  jeg  betale  alle  Forsendelsesomkostningerne,  medens  jeg 
hidtil  kun  har  betalt  det  Halve,  for  sidste  Aar  c27Kr.=»  1,4  pCt, 
endvidere  kun  have  20pCt  Rabat,  altsaa  tabe5pCt.   Herved 
vildeGevinsten  blive  forvandlet  til  etTab  af  l,ipCt. 
Om   Åpothekerne   ere   dygtigere  Forretningsmænd,   der 
bedre  forstaa  at  faa  deres  Tilgodehavende  ind  end  Lægerne, 
véd  jeg  ikke,   men  ikke  ubetydelige  Tab  maa  de  dog  vist 
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ogsaa  have.  Efter  min  ErfariDg  falder  Bestancerne  saa  godt 
som  udelukkende  paa  Fattigfolk.  At  iodstævne  iDdsiddere 
og  smaa  Husmænd  har  jeg  aldrig  indladt  mig  paa,  og  jeg 
tror  ikke  ret  mange  Læger  ville  gjore  det.  At  nægte  Fattig- 
folk Lægehjælp  strider  mod  Humaniteten  og  ogsaa  mod  det 
af  Lægerne  ved  Examenens  Slutning  afgivne  Lefte. 

De  i  Apothekerforeningena  Direktions  Cirku«- 
lære  fremkomne  Forslag  ere  saaledes  uantagelige 
fra  Lægernes  Side.  Jeg  kan  ikke  se  nogen  Qrund  til  at 
gaa  bort  fra  den  Ordning,  som  i  Aarenes  Lob  naturlig  har 
dannet  sig;  men  onske  Apothekerne  Forandring,  maa  vi 
distribuerende  Ls^er  bestemt  forlange  at  blive  behandlede 
som  den  anden  sideordnede  Fart  i  Sagen. 


Dilatation  af  Ilterns ,  dens  Indil&atiMer  og  lldforelso« 

Efter  B.  Scbultze.    (Wiener  med.  BI.   Nr.42— 45.    1879.  —  Scbmidis 

Jahrb.    Bd.l86.   8.257). 


Forst  omtaler  Forf.,  støttende  sig  til  en  rig  Erfaring,  de  for- 
skjellige  Dilatationsmethoder  samt  de  FiM-dele  og  Ulemper,  de 
frembyde. 

1)  Incisionen,  den  heje  bilaterale  Discision,  er  an- 
vendt med  Fordel  ved  Dysmenorrhe  og  Sterilitet.  Virkningen 
ter  dog  næppe  seges  i  selve  Dilatationen  mon  i  de  Foran- 
dringer, som  Discisionen  fremkalder;  thi  det  snævreste  Parti 
af  Moderhalsen  bliver  i  Reglen  slet  ikke  udvidet  Farerne 
ved  Discisionen  ligge  i  Blødningerne  og  Udviklingen  af  para- 
metriske  Processer.  Forat  forebygge  disse  tilraades  iforvejen 
at  udvide  Idoderhalsen  saa  meget,  at  man  kan  foretage  en 
Udskylning  af  Cavitas  uteri  med  en  Karbolopløsning,  ligesom 
man  bør  indskrænke  Incisionen  til  de  mest  haarde  Partier 
af  Gervix  og,  om  fornødent,  foretage  Skarifikation  af  Slim- 
hinden. 

2)  Dilatationen  ved  Hjælp  af  de  saakaldte  Dilatatorer 
udføres  ogsaa  først  efter  forudgaaende  Udvidning  med  La- 
minaria  og  Udskylning  af  Uterus  med  Karbolvand.  Forf. 
anvender  et  Instrument,  der  dilaterer  i  sagittal  Retning, 
Operationen  udfører  han  i  Knæ-Ålbustillingeo  eller  i  Side- 
lejet under  Anvendelse  af  det  skeformige  Spekulum,  udskyller 
derefter  paany  med  Karbol  og  anbringer  op  til  Orif.  uteri  en 
i  Karbol  dyppet  Glycerin-Vattampon. 
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3)  Af  de  udbulDende  Substanser  foretrækker  Forf.  ube* 
tinget  Laminaria.  Faren  ved  Anvendelsen  af  dette  Middel 
ligger  i  Infektionen.  Forat  forebygge  denne  lægger  Forf. 
Laminariastiflen ,  der  skal  være  cylindrisk,  glat  og  omtrent 
5 — 6  Ctm.  lang,  en  kort  Tid  i  kogende  Vand  og  dypper  den 
derpaa  i  en  kold  Karbolsyreopløsning.  Viser  der  sig  ved 
Indførelsen,  der  sker  i  Knæ- Albustillingen ,  Udt  Blod,  venter 
man  i  24  Timer,  inden  man  gjer  et  nyt  Forseg.  Efter  Ind- 
førelsen lægges  en  i  Karbol  dyppet  Vattampon  op  mod  Orific., 
den  Qærnes  efter  12  Timers  Forløb,  Uterus  udskylles  igjen, 
og  der  indføres  en  tykkere  Stift.  Stiger  Temperaturen  op 
over  38^  efter  Indbringelsen,  skal  man  afstaa  fra  videre 
Forsøg. 

Forf.  gaar  derpaa  over  til  at  omtale  de  forskjellige 
Ojemed,  i  hvilke  man  foretager  Dilatationen  af  Uterus.  Man 
dilaterer  l)i  diagnostiske  øjemed,  og  her  passer  Laminaria- 
stiften  bedst.  Ved  Indførelse  af  3  forskjellige  Tykkelser  kan 
man  i  Løbet  af  36  Timer  opnaa  en  saadan  Udvidning,  at 
man  let  kan  beføle  hele  den  indre  Flade  af  Organet  og  er- 
kjende  tilstedeværende  pathologiske  Tilstande,  desuden  pea- 
virker  en  saadan  Operation  paa  en  heldig  Maade  en  kronisk 
Betændelse  af  Uterus  eller  en  ufuldstændig  Involution.  — 
Man  dilaterer  endvidere  2)  for  at  skaffe  sig  Plads  til  Anven- 
delse af  Medikamenter  og  Udførelse  af  Operationer.  Ogsaa 
her  passer  Laminariastiflen  bedst,  men  hvor  Udvidningen  skal 
vedligeholdes  i  længere  Tid,  maa  man  samtidig  gjøre  Incision, 
ligesom  man  ogsaa  efter  Laminariastiften  kan  bruge  de  saa- 
kaldte  Dilatatorer,  hvorimod  Forf.  stærkt  fraraader  at  bruge 
Fressesvamp.  Fordelene  ved  den  af  Forf.  anbefalede  Methode 
ligger  ikke  blot  deri,  at  Slimhinden  renses  for  den  bedæk- 
kende Slim,  saa  at  de  injicerede  Medikamenter  kunne  komme 
til  fri  Indvirkning,  men  tillige  træffer  den  medikamentøse 
Vædske  en  mere  udfoldet  Slimhinde,  og  endelig  flyder  den 
let  ud  igjen,  hvilket  i  væsentlig  Grad  formindsker  Faren  ved 
Indsprøjtningerne. 

Man  dilaterer  endelig  for  3)  at  holde  Kanalen  perma- 
nent udvidet  enten  for  at  lette  det  katarrbalske  Sekrets 
eller  Menstrual blodets  Afløb  eller  for  at  lette  Indtrængen  af 
Sperma.  Forf.  lægger  en  særlig  Vægt  paa  Udskylningen  af 
den  katarrbalske  Uterus,  efterdi  Ophobningen  af  Sekretet  er 
en  væsentlig  Faktor  med  Hensyn  til  Udbredelsen  af  den  be- 
tændelsesagtige  Froces.  Derimod  vil  man  kun  sjældent  blive 
nødt  til  at  dilatere  forat  skaffe  Menstrualblodet  Afløb,  idet 
dette  kan  langt  sjældnere,  end  man  er  tilbøjelig  til  at  tro. 
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er  generet  af  mekaniske  Hindringer.  Den  Nytte,  som  man 
bar  af  Dilatationen  i  Tilfælde  af  Sterilitet,  skyldes  ikke  saa- 
meget  Spermas  lettere  Passage  gjennem  den  udvidede  Kanal 
som  den  gunstige  Indvirkning,  Operationen  har  paa  de  be- 
tæn delesagtige  Processer  i  Uterus,  der  som  ofte  ere  Sterili- 
tetens Å  årsag. 


Lægeexanea  i  Sonnerea  1880. 


Slutningsexamen  blev  absolveret  af  19  Kandidater  med 
følgende  Udfald :  Bjerrum,  Guldberg,  Hertz,  Høgsbro, 
Kragelund,  Mygind,  Norrie,  Olsen,  Bestorff, 
Svendsen  erholdt  Karakteren  Laudabilis;  Engelsted,  Oud- 
mundarson.  Lind,  Bingberg,  Strøm,  Svendsen, 
TrolleHaudillaud.Igr.;Budtz,  Årendr  upHaudillaud.il  gr. 

De  skriftlige  Opgaver  vare  følgende: 
i  Therapi: 

I  hvilke  Sygdomme  optræder  Sting  i  Siden  af  Bryst- 
kassen som  Hovedsymptom?   Hvorledes  stilles  den  diflféren- 
tielle  Diagnose,  og  hvorledes  behandles  de? 
i  Kirurgi: 

Hvorledes  kan  en  Buptur  af  Urethra  opstaa,  hvilke  far- 
lige Tilfælde   kan   den  bevirke,   hvorledes   diagnosticeres  og 
behandles  disse? 
i  Betsmedicin: 

Hvilken  Betydning  kan  der  tillægges  de  Midler,  som 
sædvanligt  anvendes  til  at  fremkalde  Abort;  hvilke  Under- 
søgelser ere  nødvendige  for  at  konstatere  Abort  eller  Forsag 
derpaa? 


Paoktnr  Te4  HcniHluras  geoos.  Ved  Punktar  af  traumatisk  Hæmarth. 
genua  i  Løbet  af  de  første  S  Dage  har  R.  Volkmann  (Centralbl.  f.  Chir.) 
I  et  stort  Antal  Tilfælde  ftiDdet  Blodet  faldstændigt  eller  næs  ten  fuld- 
stændigt flydende.  I  1  Tilfælde  har  han  efter  6  Dages  Forløb  Qæmet 
50  Kubikctm.  og  i  3  Tilfælde  efter  8  Dages  Forløb  resp.  50,  80  og 
100  Kubikctm.  mørkt  flydende  Blod  uden  Spor  afKoagler;  i  én  Række 
andre  Tilfælde  har  han  ved  Punktur  paa  den  4de— 8de  Dag  fundet  den 
største  Del  af  Blodet  flydende,  medens  en  Del  Koagler  bleve  Qærnede 
gjennem  Troikarerne,  og  en  Del  bleve  tilbage  i  Leddet.  I  et  Tilftelde 
af  Tværbrud  af  Knæskallen  med  stærk  Gaben  af  Bruddet  fandt  han 
efter  5  Dages  Forløb  Leddet  helt  opfyldt  af  Blodkoagler,  saa  at  der 
ikke  kunde  aspireres  en  Draabe. 

Det  er  fra  anden  Bide  blevet  paastaaet,   at  selv  de  største  Blod- 
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koagler  kimne  absorberes  meget  hartigt.  Yolkmann  meddeler  imid- 
lertid et  Tilftslde,  i  hvilket  han  foretog  Amputation  14  Uger  efter  Læ- 
sionen og  fandt  Ledhulen  fyldt  med  en  Mnngde  Blodkoagler,  der  hang 
stærkt  fast  ved  Sjnovialmembranen ,  og  der  fandtes  ikke  en'  Draabe 
Synovialvædske  i  Leddet.  Lige  siden  Indførelsen  af  den  antiseptiske 
Saarbehandling  har  Yolkmann  stærkt  anbefalet  at  foretage  Panktnr 
ved  travmatisk  Hæmarthms  genus.  Han  fremhæver,  at  hvor  der  finder 
en  hurtig  Organisation  af  Blodkoagleme  Sted,  kan  der  resultere  Anky- 
lose  og  fuldstændig  Obliteration  af  Leddet  Dette  hænder  vel  ikke 
hjppigt,  og  kun,  naar  der  afsættes  et  jævnt  Lag  af  Koagler  paa  hele 
den  indre  Flade  af  Synovialmembranen ,  hvorved  dennes  Sekretion 
standses.  Volkmann  iagttog  dette  i  et  Tilfælde  af  Tværbrud  af  Knæ- 
skallen; 11.  Maaneder  efter  Læsionen  døde  nemlig  den  paagjældende 
Patient  af  en  anden  Sygdom ,  og  ved  Sektionen  fandtes  Knæleddet 
ankyloseret  i  strakt  Stilling,  Bruskfladerne  vare  uskadte  men  forbundne 
indbyrdes  og  med  Synovialmcmbranen  ved  et  jævnt  (2 — 4  Mm.  tykt) 
Lag  af  fibrøst  Væv,  saa  at  ikke  den  ringeste  Bevægelse  var  mulig. 

(Buffalo  m.  and  surg.  joum.   April.    1880.) 


Atrt|iiB  MTøndt  iMd  PrMttttrrhe.  Medens  man  tidligere  har  tillagt 
Atropinet  en  kurativ  Virkning  ligeoverfor  Spermatorrheen ,  gjør  Prof. 
Rosenthai  nu,  støttet  til  gyere  Erfiiringer,  gjældende,  at  Midlet  ikke 
virker  heldigt  ved  Spermatorrhe ,  men  derimod  ved  Prostatorrhe.  De 
ved  denne  sidste  Affektion  afgaaende  sejge,  traadtrækkende  Draaber 
frembyde  under  Mikroskopet  tydelige  Cylinderepitfaelier,  Slimlegemer  og 
Klomatriumskrystaller,  der  ere  karakteristiske  for  Prostatasekretet ;  Til- 
blandingen  af  enkelte  Sædfim  er  ganske  tilfreldig  og  mangler  ofte  helt. 
.Ved  Aeoospermi  ere  derimod  de  Bøttcher'ske  Sædkrystaller  fremher- 
skende. I  et  af  Forf.  iagttaget  Tilfrelde  af  habituelle  Pollutioner,  op- 
traadte  der  efter  Penslingen  a£  Prostataregionen  med  Jod-  og  Helvedes- 
stensopløsning  under  Anvendelse  af  Endoskopet  et  vedvarende  Udflod 
af  sejgt  Urethralsekret.  I  Løbet  af  6  Uger  blev  denne  generende 
Affektion  uden  Resultat  behandlet  med  Bromkalium,  Kamfer  o.  s.  v., 
hvorimod  Atropinet  allerede  efter  et  Par  Dages  Anvendelse  fuldstændigt 
hævede  Udfloddet;  det  blev  givet  i  en  Dosis  at  2—3  Milligram  om 
Dagen ,  indtil  det  fremkaldte  Udvidning  af  Pupillerne  og  Tørhedsfor- 
nemmelse  i  Munden.  3  Maaneder  senere  fremkaldte  overdreven  Til- 
fredsstillelse af  Kjønsdriften  et  Tilbagefald,  som  ogsaa  hurtigt  blev 
hævet  ved  Atropinet.  Pollntioneme  paavirkes  ikke  heldigt  af  dette 
Middel,  der  endog,  naar  det  gives  i  toxiske  Doser,  der  betinge  en 
Forøgelse  af  den  spinale  Reflezirritabilitet,  forværre  dette  Symptom. 
ICølge  de  tidligere  Forsøg  af  Keuchel  og  Heidenhain  og  de  nyere 
af  S  tricker  og  Spina  virker  Atropinet  paralyserende  paa  de  moto-  - 
riske  Nerver  til  de  acinøse  Kjertier,  der  ogsaa  for  Prostatas  Vedkom- 
mende gjennem  Rami  commuuieantes  staa  i  Forbindelse  med  de  forreste 
spinale  Rodgrene.  (Schmidts  Jahrb.   6d.  186.    S.  126.) 


DedslUd.     Mandagen  den  12te   ds.  døde  prakt.  Læge  i  Fredericia 
C.  T.  Borring. 
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Bekjendtgjørelser. 

tagekredtfereiiiiiea  tor  KJfbMkava  og  Nordtjellaid. 

Sommermdde  paa  Klampenborg  Fredagen  den  30te  Jali 
Kl.  4. 

Progtam: 

I.  Lægernes  Distribuiionsret  og  Cirkulæret  af  5te  Maj  1880 
fra  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening.  Læge 
A.  Sell. 

IL  Meddelelse  om  og  Fremvisning  af  nyere  farmacevtiske 
Præparater.    Åpotheker  I.  P.  ladsei. 

Efter  endt  Forhandling  Fællesspisning  for  Lægerne  med 
deres  Damer  K.  6  å  3  Kr.  pr.  Kouvert  uden  Vin.  Kolleger, 
der  ikke  ere  Medlemmer  af  Foreningen,  indbydes  venligst  til 
at  deltage  med  Damer.  —  Deltagere  i  Spisningen  bedes  nogle 
Dage  forud  underrette  Hr.  Dr.  Stybe  i  Taarbæk  herom. 

Beilyreliea. 

C.  Ash  &  Sons  Den  tal- Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

I  en  af  Nordsjællands  smukkeste  Egne  ensker  en  Læge 
at  afhænde  sin  Bolig  til  en  anden  Læge. 

Nærmere  Underretning  meddeles  velvilligt  af  Ugeskriftets 
Redakter,  Hr.  Dr.  med.  BiMe. 


Undertegnede  flytter  i  Labet  af  indeværende  Maaned  til 
Horsens.  j,  s.  Wlmit. 


•rerkirirg  C.  Stidsgaard  er  btrtrejst  (II  2Sde  Avgait. 


Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hygieiniske  Meddelelser.    Udgivne  af  Dr.  E.  ■•ne- 

I  og  Prof.  todekei.    Ny  Række.    3die  Binds  3die  Hefte. 
Pris:  lKr.50  0. 

I  Særtryk  er  udkommet  og  faas  i  alle  Boglader: 

Om  Brændevinsdrik.   Foredrag  af  Prof.  C.  (i.  Csdekei. 
Pris:  IKr. 

Den  offentlige  Snndhedspleie  og  Prostitutionen. 

Af  Dr.  E.  H«neiiin.    Pris:  25 Ore.  Jåc«kLMid. 


c.  A.  ReiUeU  Forlaf.    Bianco  Lnnoi  K(l.  Hof-Bogtiykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatar.  Dr.  med.  Schlelsnen  „UgentL  Oversigf '. 


Ugen  fra  den  30  Jaii  til  den  6  Jill. 


Mn. 


Fra  KjabenbavDs  praktiserende  Læger  (180)  ere  i  Ugen  til 
d.  6  Juli  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

699  nye  Tilfælde. 


Faniter. 

Sopper 

Skaidkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge . 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

EzanthematiBk  Tyfus 

Blod^ng 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe   .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen   .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Bi^stkatarrb 

Gnppe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatispie 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrho 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Symis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  . 
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l-'ra  Skibe  pu  Rbeden  ere  af  de  ovenfor  antrivne  Svcrdomme  uuneldt  ■ 
SkarUgensfeber  1,  Diarrhe  1,  LDDgebetændelse  2,  Htdsbetiendebo  1, 
tLknt  LedderhevmatiBme'  2,  tioDoirhe  2,  Teusrisk  8aar  1  og  Sjfilu 
1  Tilfslde. 

Under  ,^die  Pareoter"  ere  opførte  ftlgendo  i  den  forløbne  Uee 
anmeldte  Tilfælde:  Conimictiviti«  1,  Zona  1,  Fnnmkler  ]  Brytiiem  2 
Scorbut  4,  Urtic&rU  4  og  Stomatitia  1  Tilfielde. 

Sydlige  og  v esOige  Vinde  med  mild  og  regnfuldt  Vejr. 

Samtlige  Dedafald  i  Ugen  til  den  6  Juli,  fordelte  efter 
Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 


Kopper 

Mselinger 

SkarlageoBféber 

Ondartet  Halssyge 

Strabeboste 

Kighoste 

Tjfoid  l'eber 

Gxautbematisk  Tyfus 

Blodbog 

Asiatiak  Kolera 

IndenL  Kolera  og  aknt  Diarrbe 
Anaigta-  og  anden  VandroroBen 

BareelfBber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Leddorbevmatisme    .  .  .  . 

Andre  if  araoter ■  ■  ■  . 

Tilsammen  . 
II.  IMfersUliliier. 

Dyruke  Giite 

Erhvervet  Syeii« 

MedfMt  SyfilU 

brtBndevinsBygdom 

Drankcrgalakab 

Plndselig  Dwl  af  Drik 

HL  ItnsUliflHfllB  Sjl^Miw. 

Kjertelaygo 

Akut  Hiiernovandsot 

Akut  Miliiartuberkiilose 

Lnugeevindsot 

TuberkuIoBe  i  andre  Organer    . 
Kræft 


O  I  O 


ii 


EnpelBk  Syge 

Sulibersyge 

Skørbug 

Annmi 

iV.   TvIJiMittt  D*iHtrHgtr. 

Fald  o^  KnuBniiig 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Hændelser  .  . 

Selvmord 

T.  luielHilt;)! 

TI.  Ukik  OrsiHjsJtnne. 
BjnmebetændeUe 

Kroniske  Hjærnesjgdomme  ,  .  , 

Sindsargdomme 

StåvkréiDpe  og  Muudkleuune  .  . 

EoDvatsioDer 

Kroniske  RygmaxvBsygdumine  . 

LnugebetændeLse 

LDUgehindebebendelae 

Biystkatarrh,  akut  Bronkitis  .  . 
Kiuiillier  Bronkitis  og  katarrbalsk 

LangebeUendeUe 

Kronisk  BronMtis 

Organisk  Hjærtesygdom    .... 

BngbladebetKndelse 

Tarnulyngning  og  iudeklemt  Brok 

Britts  Bygdom 

Nyre-  og  Blæresten , 

Andre  kroniske  Underlivssygdomme 
Andie    Sygdomme     i    indvendige 

Organer 

TO.  Sjfttmmt  i  it  jin  hh  .  .  . 
TUl.  iUtt  ijHige  DeiaurMger. 

Alderdomssvaghed 

Tiering  hos  Smaabern 

Ded  under  Fodsien  og  i  Barselseng 

^arseliéber  ikke  msdregnet)    .  . 

Pladselig  Dftd  uden  bekiendt  Åarsag 

UuigiTeu  og  slet  specioceret  Deda- 

D«d  ndan  Lægebefanndliiig  ■  .  . 

Tilruiinnmn  . 


OverBigt  over  Dødsf&ldene  efter  Aldersklasser,  samt  OTer 
Fedeler,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  6  Juli. 
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II  Iil.  Uaf-B«(lirkk*il. 
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^}«b«Bbin.  i.24.J«lil8M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4d«  Række  IL  Nr.  5, 


Redigeret  af  Dr.  V.  BiMe. 


Mli^Mi  V.  Bud  de:  Fnksin  som  Middel  mod  kronisk  Ålbnmintiri.  — 
AndifoneiL  —  Nye  Bøger.  —  Distribntionssagen.  —  Carl:  Et  Tilfalde 
af  Dnboinnforgiftning.  —  Hayem  og  Rejnanld:  Virkningen  af  Ilt- 
indaandinger  og  Jæm  yed  Anæmi  og  Klorose.  —  Vakance.  —  Bekjendt* 
gjørelaer. 


Vmkam  mk  Hiddel  u%å  krraisk  Albnmumri. 

Af  Dr.  med.  T.  BnMe. 


De  seoere  Tider  have  det  adskillige  nye  Midler  dnkke  frem, 
anbefalede  fra  forskjellige  Sider  som  yirksomme  mod  den 
kroniske  Albaminuri,  uden  at  dog  noget  af  dem  i  Længden 
bar  kunnet  hævde  sit  By.  Det  af  disse  Midler,  der  bedst 
bar  gjennemgaaet  Experimentets  Skærsild  og  har  vundet  den 
mest  udstrakte  Anvendelse,  er  vistnok  Fuksinet  (saltsurt 
Bosanilin).  Farst  anbefalet  af  Clouet  og  Bergeron  er  det 
senere  fundet  virksomt  af  flere  andre  Klinikere  saasom 
Bouchnt,  Sonnenkalb,  Gregory  o. s.v.;  i  særlig  stærke 
Udtryk  roses  Midlet  bl.  A.  af  Buchwald  (Berners  Jahrb. 
d«  prakt.  Med.  Stuttgart.  1879),  der  har  fundet,  at  det  i 
Lebet  af  laa  Dage  enten  bæver  ÆggebvidendskiUelsen  fuld- 
stændigt eller  formindsker  den  betydeligt,  og  dette  Fænomen, 
siger  ban,  er  saa  konstanjb,  at  det  ikke  kan  skyldes  noget 
tilfældigt  Sammentræf  af  Omstændigheder. 

Sysler  man  imidlertid  najere  med  dette  Spergsmaal, 
fitar  man  Indtrykket  af,  at  disse  Udtalelser  gjennemgaaende 
ikke  støtte  sig  til  en  uangribelig  Kasuistik.  For  ret  at 
kunne  forstaa  de  forskjellige  Hensyn,  som  maa  tages  ved  den 
Slags  Undersøgelser,  maa  vi  et  øjebhk  dvæle  ved  Spergs- 

4de  RaUce.  2det  Bd. 
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maalet  om  Ålhaminuriens  pathologiske  Betydning.  Som  be- 
kjendt  har  man  i  den  senere  Tid  troet  at  kunne  godtgøre, 
at  der  under  fuldstændigt  fysiologiske  Forhold  kan  findes 
Æggehvide  i  Urinen.  Lenbe  bar  ved  Masseundersegelser 
af  Soldater  fundet,  at  adskillige  sunde  Infivider  temporært 
udskille  Æggehvide  gjennem  Nyrerne  efter  stserke  legemlige 
Ånstrængelser.  Moxon,  Booke,  Dukes  o.  Å.  have  med- 
delt Tilfælde  af  intermitterende  Albuminuri  hos  yngre  Indi- 
vider, som  formentlig  ikke  led  af  nogen  Nyresygdom,  ligesom 
der  ogsaa  ved  Livsforsikringsanstalternes  Urinanalyser  ofte 
træffes  Albuminuri  hos  tilsyneladende  fuldstændigt  sunde 
Individer.  Det  er  imidlertid  indlysende,  at  disse  Iagttagelser 
endnu  ikke  berettige  til  at  tale  om  en  fysiologisk  Albuminuri ; 
der  gives  Former  af  den  kroniske  Nyrebeta^delse,  der  be- 
gynde saa  snigende,  at  Forvexling  let  kan  finde  Sted,  og  i 
ethvert  Fald  vil  Begrebet  •  fysiologisk  Albuminuri*  først  da 
faa  en  rationel  Basis,  naar  det  lykkes  at  følge  en  Bække  af 
de  nævnte  Tilfælde  lige  til  Døden  og  da  ved  Sektionen  kon- 
statere, at  der  ikke  foreligger  nogen  Abnoripitet  i  Nyrerne 
(primær  eller  sekundær),  som  i  levende  Live  kan  have  for- 
voldt Albuminurien.  Nu  rejser  sig  imidlertid  den  Vanske- 
lighed, at  de  Individer,  der  leve  under  saadanne  Forhold,  at 
en  slig  Kontrol  og  uafbrudt  Iagttagelse  bliver  mulig,  i  Beglen 
ikke  komme  til  Sektion,  medens  omvendt  de,  der  komme  til 
Sektion  (særlig  Hospitalspatienter),  kun  yderst  sjældent  ville 
være  istand  til  eller  blot  villige  til  at  lade  en  saadan  Kontrol 
fere  med  sig.  Det  vil  derfor  vare  længe,  inden  dette  Spørgs- 
maal  vil  kunne  finde  en  endelig  Afgjørelse,  men  foreløbig 
bør  vi  arbejde  paa  at  indsamle  Materiale  til  Besvarelsen. 
Jeg  for  min  Del  har  nu  i  flere  Aar  haft  Lejlighed  til  neje 
at  iagttage  flere  Individer  af  denne  Kategori  og  haaber  med 
Tiden  at  kunne  yde  mit  Bidrag  til  Løsningen  af  dette  ogsaa 
i  praktisk  Henseende  overordentlig  vigtige  SpørgsmaaL 
Albuminurien  er  i  de  her  omhandlede  Tilfælde  oftest  inter- 
mitterende, idet  Æggehviden  mangler  i  Morgenurinen  men 
viser  sig  senere  op  ad  Dagen,  særligt  efl;er  Ånstrængelser  og 
efter  stærke  Maaltider,  men  den  kan  ogsaa  holde  sig  per- 
manent længere  eller  kortere  Tid  jgjennem  under  Indvirkning 
af  Forkølelser,  meget  stærke  Legemsanstrængelser,  Diæt- 
fejl 0.  s.v.  I  Beglen  taber  denne  Albuminuri  sig  hurtigt, 
navnlig  naar  Patienten  ligger  tilsengs  og  holder  Diæt,  og 
det  er  da  indlysende,  at  man  her  let  kommer  til  at  forvexie 
et  post  med  et  propter,  naar  man  under  saadanne  Forhold 
vil  prøve  et  Medikaments  Virkning.  Det  Samme  gjælder  som 
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bekjendt  ogsaa  om  alle  de  aknte  Nyrebetændelser,  der  jo 
gjennemgaaende  have  en  god  Prognose  og  i  ethvert  Fald 
meget  ofte  helbredes  alene  ved  Sengeleje  og  en  hensigts- 
mæssig hygiejnisk- diætetisk  Behandling. 

Bortset  fra  de  Tilfælde  af  kronisk  Albuminuri,  der  skyldes 
Affektioner  i  andre  Organer  uden  eller  dog  kun  med  mindre 
vsésentUge  sekundære  Affektioner  af  Nyrerne,  ville  ogsaa  mange 
Tilfælde  af  den  egentlige  kroniske  Nyrebetændelse  kunne  give 
Anledning  til  betydelige  Fejlslutninger  ved  den  Slags  Under- 
søgelser. Dette  gjælder  navnlig  om  den  genuine  Granulær- 
atrofi,  om  hvilken  det  endog  er  blevet  paastaaet,  at  den, 
naar  den  udvikler  sig  ukombineret,  ikke  betinger  Albuminuri 
(Mahomed).  Selv  om  dette  nu  end  foreløbig  maa  henstaa 
som  en  ubevist  Hypothese,  er  det  dog  sikkert,  at  denne  Form 
af  den  kroniske  Nyrebetændelse  langtfra  altid  fremkalder  per- 
manent Albuminuri;  ofte  mangler  denne  under  kortere  eller 
længere  Perioder  af  Sygdomsforløbet,  optræder  navnlig  efter 
Forkelelser,  Diætfejl  o.  s.v.  for  atter  at  tabe  sig  efter  en 
Tids  Forløb  under  en  hensigtsmæssig  Levemaade.  Ligeledes 
er  det  bekjendt,  at  Granuiæratrofien  særligt  i  sine  senere 
Stadier  saa  overordentlig  ofte  kombineres  med  andre  mer 
eller  mindre  akute  pathologiske  Forandringer  i  Nyrerne,  der 
give  Anledning  til  en  Tilbagevenden  eller  en  Forøgelse  af 
Albuminurien.  Ofte  er  det  netop  saadanne  interkurrente 
Tilfælde,  som  først  lader  Patienten  mærke,  at  han  er  alvor- 
lige syg.  Naar  nu  den  tilkaldte  Læge  ordinerer  Sengeleje, 
en  hensigtsmæssig  Diæt  og  foruden  en  mer  eller  mindre 
kompliceret  medikamentel  Behandling  tillige  Anvendelsen  af 
det  Middel,  hvis  Indvirkning  paa  Albuminurien  han  vil  prøve, 
er  det  indlysende,  at  en  Formindskelse  eller  endog  en  fuld- 
stændig Ophævelse  af  Albuminurien  under  saadanne  Forhold 
ikke  giver  nogen  paalidelig  Oplysning  om  det  paagjældende 
Middels  Indvirkning  paa  Æggehvideudskillelsen.  Det  er  til- 
dels gaaet  med  disse  Undersøgelser  som  med  dem,  der  skulle 
bevise  Earlsbadervandets  prætenderede  Indflydelse  paa  Qlykos- 
urien;  Diabetikeren  kommer  til  Earlsbad,  bliver  sat  paa  en 
stræng  Diæt  og  begynder  at  drikke  af  Earlsbaderkilderne,  og 
naar  saa  herunder  Glykosurien  taber  sig,  saa  betragtes  dette 
udenvidere  som  en  Følge  af  Mineralvandets  Indvirkning;  det 
eneste  Bevis,  der  kunde  akcepteres  som  gyldigt  for  en  saadan 
Paastand,  vilde  være  en  sikker  Paavisning  af,  at  Sukkerud- 
skillelsen formindskedes  hurtigere  og  fuldstondigere  end  under 
lige  diætefiske  og  hygiejniske  Forhold  udenfor  Earlsbad,  samt 
at  Kuren  forøgede  for  en  kortere  eller  længere  Periode  Pa- 
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tientens  KonsumptionseyDe  for  Kulhydraterne,  men  et  saadant 
Bevis  maogler  fuldstæodigt. 

Jeg  skal  ikke  yderligere  dvæle  ved  de  forskjellige  Van- 
skeligheder, som  frembyde  sig  for  det  korrekte  therapevtiske 
Forsag  paa  dette  Omraade,  eller  ved  de  Fejltagelser,  som 
kunne  begaas  eller  ere  begaaede  ved  Undersøgelserne  over 
forskjellige  medikamentelle  Stoffers  Indvirkning  paa  Albu- 
min arien,  men  kun  kort  præcisere  de  Fordringer«  som  jeg 
maa  stille  til  den  Slags  Undersegelser,  naar  jeg  skal  tillægge 
dem  nogen  væsentlig  Betydning.  Først  og  fremmest  tror 
jeg  da,  at  man  udelukkende  bar  vælge  til  Objekter  Tilfælde 
af  kronisk  Nyrebetændelse,  der  ikke  er  kompliceret  med  nogen 
anden  indgribende  Organsygdom,  som  kan  influere  i  væsentlig 
Grad  paa  Æggebvideudskillelsen.  Forud  for  Forsaget  maa 
Patienten  en  Tidlang  iagttages,  og  kun  de  Tilfælde  tages 
med,  hvor  det  viser  sig,  at  Albuminurien  holder  sig  nogen- 
lunde konstant.  Under  Forsaget  maa  der  ikke  anvendes 
nogen  ny  diætetisk  eller  hygiejnisk  Behandling  eller  over- 
bovedet gjares  nogen  væsentlig  Forandring  i  Patientens  hele 
Levevis,  og  selvfølgelig  maa  der  ikke  samtidig  anvendes 
noget  nyt  Medikament.  Haand  i  Haand  med  den  kemiske 
Urinanalyse  maa  der  gaa  en  omhyggelig  mikroskopisk  Under- 
sagelse  for  saaledes  gjennem  de  eventuelle  Forandringer  i 
Urinens  morfologiske  Bestanddele  at  vinde  et  Overblik  over 
Forandringerne  i  Nyrernes  Virksomhed.  Endelig  maa  der 
ogsaa  stilles  den  Fordring,  at  de  undersøgte  Tilfældes  Antal 
ikke  maa  være  for  ringe,  forat  ikke  tilfældige  Omstændigheder 
skulle  komme  til  at  spille  en  for  stor  KoUe.  Havde  alle 
disse  Fordringer  været  opfyldte  ved  de  Undersegelser,  der  ere 
foretagne  for  at  konstatere  Medikamenters  Indvirkning  paa 
Albuminurien ,  vilde  vi  ikke  have  oplevet  det  Særsyn  at.  se 
det  ene  Middel  komme  frem  efter  det  andet  med  de  varmeste 
Anbefalinger  for  kort  efter  at  synke  fuldstændigt  hen  i  For- 
glemmelse. 

Jeg  har  i  det  Hele  gjort  Forsøg  med  Fuksinet  i  9  TilSselde, 
som  opfyldte  disse  Fordringer,  men  for  ikke  at  trætte  skal  jeg 
indskrænke  mig  til  ganske  kort  at  referere  et  Par  af  dem: 

J.  A.,  4S  Åar  gi.,  Fabrikant,  Sverrig,  bley  i  1864  smittet  af  Syfili«, 
har  dog  ikke  senere  lidt  af  Symptomer  dera£  I  Julen  1877—78  blev 
han  pladselig  angrebet  af  stærk  Polyari,  og  Urinen  blev  blodig.  Den 
6te  Avgust  1878  kom  han  til  mig;  han  var  stærkt  afmagret  og  med- 
taget, Urinen  indeholdt  en  rigelig  Mængde  Æggehvide,  og  under  Mi- 
kroskopet saas  en  Del  temmelig  smalle  hyaline  Cylindre,, iøvrigt  viste 
den  objektive  Undersøgelse  intet  Abnormt.  Ved  en  hensigtsmæssig 
diætetislc,  hygiejnisk  og  medikamentel  Behandling  lykkedes  det  efter- 
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haiBdeD  ftt  restitnere  hans  Krafter,  saa  at  han  igjen  følte  aig  fiild- 
fltandigt  sund  og  rask,  og  samtidig  formindskedes  ÆggehTidemøngden 
i  Urinen  meget  betydeligt,  og  der  konde  ikke  længere  findes  Urin* 
cylindre  ved  den  mikroskopiske  Undersøgelse.  For  at  hære  den  lette 
Æggehvideadskilleise ,  besluttede  jeg  da  al  anvende  Fnkain;  han  fik 
det  i  følgende  Doser  «V«7»— "/io79  10  Ctgrro.  daglig,  "/io79-*«Vii79 
15  Ctgrm.  daglig,  'Vii79— Vi^O  25  Ctgrm.  daglig.  Under  hele  denne, 
over  8  Maaneder  varende,  Kur  holdt  Ålbominiirien  sig  fnldstiendigt 
nfbrandret. 

A.  J.,  89  Aar  gl.^  Lods,  SjasUand.  Havde  i  en  løngere  Aarrække 
følt  sig  mat  og  svag.  I  Slutningen  af  Avgost  •1879  opdagedes  en  stærk 
Albuminuri.  8  Ugers  Mælkediæt  bragte  ingen  Bedring.  Albuminnrien 
boldt  sig  stadig  aJdeles  uforandret  Da  han  'Vii79  kom  til  mig,  var 
han  starkt  medtaget,  Urinen  indeholdt  en  overordentlig  rigelig  Bliengde 
Æggehvide,  og  under  Mikroskopet  fandtes  en  betydelig  Mengde  for- 
skjelligtformede  Urincylindre,  dels  bredere  og  dels  smallere,  næsten  alle 
stærkt  kornede,  enkelte  med  større  Fedtkugler  og  stærkt  Ijsbrydende. 
Der  ordineredes  bl.  A.  Fuks|n,  som  han  brugte  i  følgende  Doser 
*Vii79— 8/j,79  20  Ctgrm.  daglig,  »/ia79— "/ii79  26  Ctgrm.  daglig, 
'*/ii79*-*'/idO  80  Ctgrm.  daglig.  Under  hele  denne  Periode  holdt 
AlbnmiDorien  og  Udskillelsen  af  Cylindre  sig  fuldstændigt  uforandret, 
men  da  samtidig  Kraeffceme  tabte  sig  stærkt,  Afmagringen  tog  til,  og 
der  begyndte  at  udvikle  sig  stærke  Hudødemer,  ansaa  jeg  det  for  rig- 
tigst at  ophøre  med  dette  Hiddel.  Han  er  senere  ved  Hjælp  af  pas- 
sende Midler  blevet  restitueret,  saavidt,  at  han  nu  paa  8dje  Maaned, 
uagtet  Albnminurien  iremdeles  varer  ved,  udfører  sin  anstrængende  og 
besvan-fige  Tjeneate  paa  Søen  i  ai  Slags  Vejr. 

Ligesaa  negativt  Tar  ogsaa  Besaltatet  i  de  avrige  Til- 
fælde, og  jeg  maa  derfor  bestemt  fremhæve,  at  mine  Er* 
faringer  ubetinget  tale  imod  at  tillægge  Fuksinet 
nogeyi  kurativ  Virkning  ligeoverfor  den  kroniske 
Albutninuri.  End  ikke  ved  de  subakute  eller  protraherede 
Nefriter,  hvor  dog  Prognosen  er  langt  bedre,  og  hvor  For- 
holdene maa  siges  at  være  særligt  gunstige  for  Sidlets  Ind- 
virkning, har  jeg  set  nogen  Virkning  deraf.  Jeg  skal  anfare 
et  Par  Exempler: 

L.,  19  Aar  gi.,  juridisk  Studerende.  Fik  Vs79  Skarlagensfeber, 
*%  indtraadte  der  stærk  Albuminuri  og  be^delig  Formindskelae  af 
Urinsekretionen;  under  Brugen  af  Enebærthe  og  en  let  Diæt  rettede 
han  sig  imidlertid  saa  hurtigt,  at  han  fik  Tilladelse  til  at  staa  op  *</i. 
Allerede  den  næste  Dag  bemærkede  han  Ødem  i  Ansigtet,  gik  igjen 
tilsengs,  og  siden  den  Tid  har  der  stadig  holdt  sig  en  intermitterende 
Albuminuri.  Om  Morgenen  er  Urinen  i  Reglen  M  for  Æggehvide,  der 
derimod  viser  sig  senere  op  ad  Dagen  navnlig  efter  Anstrængelser  og 
eft^r  stærkere  Maaltider.  I  den  æggehvideholdige  Urin  findes  spar- 
somme, smalle,  hyaBn^  Cylindre*  Han  brugte  Fnksin,  15  Ctgrm. 
7  Dage^  20  Ctgrm.  i  36  Dage,  uden  kjendelig  Indflydelse  paa  den 
intermitterende  Albuminuri. 
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G.  E.,  9  Aar  gi.  Pige*).  Ojennemgik  i  Aaret  1878  en  haard 
SkarlageDsfeber,  ander  hvilken  der  ndviklede  sig  en  betydelig  Albnminori, 
som  holdt  ved  omtrent  2  Maaneder.  Han  behandledes  med  absolat 
Mælkediiøt,  Garvesyre  og  Bade.  Var  derefter  rask  noget  over  1  Aar, 
fik  da  en  let  Angina,  hvorefter  der  atter  ad  viklede  sig  betydelig  Al- 
bnminnri  samt  stærke  Ødemer  i  Ansigt,  paa  Hænder  og  Fødder.  Oven- 
nævnte Behandling  fortsattes  i  8  Uger,  Ødemerne  svandt,  Albnminorien 
aftog  godt  men  tabte  sig  ikke  helt.  Der  forsøgtes  da  Faksin  i  en 
Dosis  af  16  Ctgrro.  daglig  i  2  Uger;  Urinen  forvedes  derved  stærkt 
rød,  men  Albaminorien  forandredes  ikke.  Under  Bragen  af  Jæm, 
Garvesyre,  Diæt  og  Bade  tabte  ÆggehvideadskiUelsen  sig  derimod  i 
Løbet  af  1  Maaned  og  har  senere  ikke  vist  sig  paany. 

Et  Spergsmaal  af  den  allerstørste  Betydning  herved  er 
det  naturligvis,  om  Fuksinet  ikke  i  og  for  sig  kan  virke 
skadeligt.  Det  i  Blodet  optagne  Fuksin  udskilles  gjennem 
Spyttet  og  Galden  men  hovedsagelig  gjennem  Urinen,  og  det 
laa  da  nær  at  befrygte,  at  det  ved  sin  Passage  gjennem 
Nyrerne  kunde  udeve  en  skadelig  Indflydelse  paa  disse  Or- 
ganer. Der  mangler  heller  ikke  paa  Paastande  i  den  Bet- 
ning.  Saaledes  har  Feltz  og  Bitter  (v.  Ugeskr.  f.  Læger 
SdjeB.  XXIV  Nr.  18)  foretaget  en  Bække  interessante  Forsøg 
med  Indsprøjtning  af  Fuksin  i  Blodet  paa  Hunde,  hvis  Nyrer 
vare  sunde.  Det  viste  sig  herved,  at  Fuksinet  i  større  Doser 
kan  virke  som  en  farlig,  endog  dødbringende  Gift,  og  blandt 
de  pathologiske  Forandringer,  som  Midlet  fremkaldte,  frem- 
hæves særligt  Indvirkningen  paa  Nyrernes  Barksubstans ;  alle- 
rede med  det  blotte  øje  kunde  man  erkjende  en  Fedt- 
degeneration af  Organet,  og  under  Mikroskopet  saa  man 
fedtdegenereret  £pithelium  og  Cylindre,  der  ogsaa  finndtes 
konstant  i  den  stærkt  æggehvideholdige  Urin.  Allerede  Dagen 
efter  Indsprøjtningen  viste  Æggehviden  sig  i  Urinen  i  en 
Mængde  af  fra  0,7  til  3,3  pCt,  og  Albuminurien  holdt  sig 
længere  Tid,  efterat  den  sidste  Indsprøjtning  var  foretaget. 
I  Overensstemmelse  hermed  fandt  Forfatterne  ogsaa  ved  Forsag 
baade  paa  Hunde  og  Mennesker,  at  man  kan  fremkalde 
forbigaaende  Albuminuri  hos  fuldstændig  sunde  Individer  ved 
at  indgive  tilstrækkelige  Doser  Fuksin  gjennem  Munden. 
Ligesom  Fuksinet  udøver  en  karakteristisk  Irritation  paa 
Mund-  og  Tarmslimhinden,  saaledes  virker  det  ogsaa  irri- 
terende paa  Nyrevævet. 

Ligeoverfor  disse  Iagttagelser  staa  nu  Klinikernes  næsten 
enstemmige  Udtalelse  om,  at  Fuksinet,  brugt  som  therapev- 
tisk  Middel  under  Albuminurien,  saagodtsom  altid  taales  godt 

*)  Denne  Patient  tilsaa  jeg  sammen  med  Dr. Barfod,  hvem  jeg  har 
ovenstaaende  Notitser  at  takke  for. 
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selv  i  forholdsvis  store  Doser.  Der  foreligger  nu  Meddelelser 
nok  om  Tilfælde,  i  hvilke  dette  Stof  har  været  brugt  i  be- 
tydelig Mængde  lange  Tider  igjennem,  som  det  synes  uden 
Skade.  Mine  fleste  Erfaringer  gaa  nu  vel  ogsaa  i  samme 
Betning,  men  paa  den  anden  Side  bar  jeg  ogsaa  haft  Lej- 
lighed til  at  gjere  Iagttagelser,  som  i  ethvert  Fald  have  vakt 
Tvivl  hos  mig  med  Hensyn  til  Fuksinets  Uskadelighed. 

B.y  Læge,  45Aar  gL,  Sverig.  Efter  lette  fonidgaaende  STmptomer 
opdagedes  i  Slatningen  af  afeigte  April  Albuminuriy  og  onder  Mikro- 
skopet fandtes  enkelte  bjaline  Cylindre.  Den  26de  April  ordineredes 
Uælkediæt,  Sengeleje  og  Svedkappe.  Under  denne  Behandling  for- 
mindskedes Æggehvidemængden  snart  til  et  svagt  Spor,  og  ved  den 
mikroskopiske  Undersøgelse  knnde  der  ikke  findes  pathologiske  morfo- 
logiske Bestanddele.  Den  10de  Mij  fik  han  Fnksiu  15  Ctgrm.  om 
Dagen,  og  ved  Undersøgelsen  af  Urinen. den  16de  Maj  fandtes  Ægge- 
hvidemsBDgden  betydelig  tiltaget,  og  onder  Mikroskopet  fandtes  en  Del 
røde  Blodlegemer  og  Cylindre  i  temmelig  rigelig  Msengde.  Han  hørte 
derfor  op  med  Midlet,  og  det  lykkedes  bortigt  at  bringe  Albominorien 
ned  til  den  tidligere  Qrænae,  medens  den  mikroskopiske  Undersøgelse 
igjen  gav  et  negativt  Resoltat. 

Man  kan  i  et  Tilfælde  som  dette  i  ethvert  Fald  ikke 
udelukke  Muligheden  af,  at  den  indtraadte  akute  Exacerba- 
tion  har  været  betinget  af  Fuksinets  Irritation  paa  Nyre- 
vævet. Denne  Iagttagelse  sammenholdt  med  andre,  om  end 
mindre  karakteristiske,  har  derfor  vakt  Tvivl  hos  mig  med 
HensyQ  til  Fuksinets  Uskadelighed,  og  i  ethvert  Fald  kan 
jeg  ikke  underskrive  andre  Klinikeres  Udtalelser  om  dets 
fuldstændige  Ufarlighed,  hvilket  selvfelgelig  er  mig  en  yder- 
ligere Grund  til  at  standse  med  mine  Forsøg  med  dette 
Middel. 


AodifoiieB. 

Efter  Zeit8cbr»f.0farenkeilk.  Bd.IX.  8.68ogHygiea.  April.  1880.  8.272. 


Den  store  Nøjagtighed,  med  hvilken  Fonografen  og  Telefonen 
optegner  og  gjengiver  den  menneskelige  Stemme,  ledede  i 
Forbindelse  med  det  Faktum,  at  Hørenerven  kan  paavirkes 

glennem  Tænderne  og  Kraniets  Ben,  til  den  Slutning,  at 
roblemet  «g]øre  de  Døve  hørende »  maatte  kunne  løses, 
hvis  man  kunde  konstruere  et  Apparat,  som  var  istand  til 
at  modtage  de  svage  Lydbølger,  som  den  menneskelige 
Stemme  betinger,  og  overføre  Svingningerne  paa  Tænderne. 
Det  første  Instrument  af  denne  Art  blev  af  sin  Opfinder, 
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R.  S.  Rhodee  i  Chic^o  haldet  Aadifon.     Ban  var  selr 
Gom   Falge  af  en   kronisk  Mellemerekatarr})   blevet  der,   og 
roedene  Ian  beskjæftigede  aig  med  at  Bøge  Midler  derimod, 
b«æærkede  han.  at  han  tydeligt  kunde  høre  et  Uhrs  Dikken, 
naar  ban  boldt  dat  mellem  Tænderne.   Støttende  sig  til  denne 
OtffiervatiOD  konstruerede  ban  AodifoDen,  ved  Hjælp  af  hvilken 
ban   med  Letbed    knnde  h«re  sædvanlige  Lyd  og  falge  ea 
Samtale.  Instrumentet  bestaar  af  en  tynd  haard  Kautschal^lade, 
af  kvadratisk  Form,  kun   med  afrandede 
Hjerner,    og  omtrent  af  en  Kvadratfods 
Starrelse.     Instrumentet  er  forsynet  med 
et  Htandtag.     Naar   det   skal  anvendes, 
spændes  det  ved  Hjælp  af  Traade,  der  ere 
fæstede  i  den  evie  Kant,   saa  at  Pladen 
vender  sin  konveie  Side  mod  den  Talende 
og  den  konkave  mod  den  Hørende.   Naar 
man  befæster  Traadene  ved  Haandtaget, 
kan  man  give  Fladen  den  Bejning,  man 
lenaker.     Naar  lostrnmentet   aaaledes   er 
•stemt*,  trykkes  dets  øvre  Kant  mod  den 
forreste  Flade  af  de  everst«  Fortænder,  saaledes  at  Overlæben 
hviler    paa   Eautschukpladen    medens   Tandnekkerne   boldes 
Qærnede  fra  hinanden.     Man  gjer  bedst  i  at  bolde  sig  til 
Fortændeme;   selv   kunstige  Tænder   kunne   benyttes   hertil, 
naar  blot  Tandsættet  slatter  godt,  i  modsat  Fald  skal  man 
bide  sammen.     Haandtaget  holdes  løst  i  Haanden,    Under- 
kjævens  Tænder  maa  ikke  komme  i  Berøring  med  Ins^nmentet, 
ligesom  man  ikke  maa  trykke  Fladen  for  haardt  imod  Tæn- 
derne  i  Overkjæven,   forat   ikke  Spændingen  i  Fladen   skal 
forøges  udover  det  rette  Maal. 

Betingelserne  for,  at  Audifsnen  i  det  enkelte  Tilfælde 
skal  knnne  gjere  Nytte,  er,  at  Herenervens  Funktionsevne 
er  nskadt,  medens  Davbeden  beror  paa  patholoffiske  For- 
andringer i  Mellemøret,  og  endelig  maa  Fortænderne  være 
solide '). 


')  I  •Dagbladet  tot  17d«  JoK  hava  ri  fondet  et  Avertbaemeiit,  i 
hvilket  Hit.  StiftdMge  OieTsIag  u^elUer  Pnblihooi  -ot DTtamDri- 
kaiuk  Beraapparat,  Andiphona  kaidat*.  Dr.  O.  har  Ted  FoTMf 
rundet,  at  •Virkmngen  har  aodartideii  vieret  farbBTseode.  Lyden 
opfattea  gjennerD  de  BTerate  Fortsoder;  men  dette  Apparat  maa 
ikke  forreilea  med  at  andet,  aom  hennmea  •Dentiphone.,  der  er 
nvirkMiiit*.  Prisen  for  Apparatat  aoBnttor  Dr.  O.  til  S6  Kr.  — 
Det  ovemfbr  beakreTiie  Inatromaat  vil  af  herTnreude  ItutrnmEnt- 
nagero  ntviTlaomt  kunne  leverfta  til  en  langt  ringere  Pria. 

Bed. 
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Nye  9»%tT. 


Aarsberetning  ang.  Sundhedstilstanden  i  Ejø- 
benhavn  for  1879  af  Stadslæge,  Dr.med.P.  A.  Schleisner. 
EjøbeBhavn.    1880.    16  Sidet  og  10  Tabeller. 

I  1879  er  der  i  Kjabenhavn  af  gjennemsnitlig  176  Læger 
anmeldt  55144  Tilfælde,  hvoraf  47238  epidemiske  (203  pr. 
1000  Indbyggere),  medens  Forholdet  i  1878  var  henholdsvis 
38433  og  32594  (140  pr.  1000  Indbyggere).  Selv  om  Hensyn 
tages  til ,  at  Lægernes  Anmeldelser  lave  været  mere  fuld- 
stændige i  det  forlobne  Aar,  vise  Tallene  utvivlsomt,  at  det 
har  udmærket  sig  ved  en  meget  betydelig  Sygelighed,  der 
saagodtsom  udelukkende  skyldes  felgende  epidemiske  Syg- 
domme: Mæslinger,  Skarlagensfeber,  Kighoste,  Diftheritis  og 
Kroup. 

Af  Mæslinger  anmeldtes  der  ialt  10483  Tilfælde  mod 
83  i  1878.  Indtil  JuU  var  anmeldt  57  Tilfælde,  hvoraf  30 
i  Juni,  men  derpaa  steg  Antallet  fra  16  Tilfælde  i  1ste  Uge 
af  Juli  til  1051  sidst  i  Oktober,  for  atter  at  synke  til  128  Til- 
fælde i  sidste  Uge  af  December.  Epidemien  optraadte  nogen- 
lunde jævnt  udbredt  over  Byens  forskjellige  Kvarterer.  Efter 
de  forskjellige  Aldersklasser  ere  Ulfældene  optraadte  saaledes: 
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I  72  TUfMde  opfertes  Mæslinger  alene  som  Dedsaarsag, 
j  87  Tilfælde  var  der  Komplikation  med  Lungebetændelse, 
i  26  med  Diftheritis  og  Kroup,  i  17  med  Kighost«  og  i  2 
med  Skarlagensfeb^;  disse  Sygdomme  synes  i  det  Hele  ofte 
at  være  optraadte  hos  samme  Individer,  mere  eller  mindre 
komplicerende  eller  aflesende  hverandre. 

Skarlagensfeber  anmeldtes  i  1968  Tilfælde.  Denne 
Epidemi,  der  var  en  Arr  fra  det  foregaaende  Aar  (298  Til« 
fælde  med  7  DadsEald),  tiltog  i  Aarets  Leb  jævnt  i  Styrke, 
^a  at  December  Maaned  opferes  med  223  Tilfælde.  Dads- 
faldenes  Antal  var  132;  deraf  56  ukomplicerede,  32  kompli- 
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cerede  med  Diflberitis  og  Kronp,  18  med  Nyrebetændelse  og 
11  med  Lunge-  og  LuDgehindebetændelse. 
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I  Difteritis  og  Eronp  anmeldtes.  1097  TilGselde  med 
194  Deds&ld  (1878  815  Tilfælde  med  139  Dødsfald). 


Diftheritis 

og  Kronp. 

w 

ti 

<  . 

7 

o 

1 

• 

< 

Kvinder 

over 
16  Aar. 

lait. 

Tilftelde.  . 

42 
22 

324 
132 

347 
84 

110 
3 

279 
3 

1097 

Dødsfald -I 

194 

Af   Kighoste    anmeldtes    i    1879  2410  Tilfælde    med 
194  Dødsfald  (1878  164  O^lfælde  med  13  Deds&ld). 
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Endelig  ere  ogsaa  af  Sygdommene  Brystkatarrh,  Grippe, 
Lungebetændelse,  Halsbetændelse  og  Gigtfeber  anmeldt  ad- 
skillige flere  Tilfælde  end  i  1878,  hvorimod  Sygdommene 
gastrisk  og  tyfoid  Feber,  Blodgang  og  akat  Diarrhe  ikke  have 
Tæret  saa  fremherskende  som  i  1878. 

Med  Hensyn  til  de  klimatiske  Forhold  har  Aaret 
navnlig  udmærket  sig  ved,  at  Temperaturen  gjennemgaaende 
har  været  lavere,  end  Tilfældet  plejer  at  være,  navnlig  var 
Vinteren  (December  1878~Febraar  1879)  paafaldende  kold 
og  tillige  usædvanlig  tar,  derimod  var  Sommeren  meget 
fugtig,  og  Nedbøren  har  været  den  største,  der  er  observeret 
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siden  1861,  Lufttrykket  har  været  lavere  end  normalt  und- 
tagen i  Efteraaret,  da  det  var  1^/4  Mm.  bajere.  Det  ligger 
nær  at  antage,  at  den  Omstændighed,  at  Aarets  Temperatur 
gjennemgaaende  har  været  under  det  Normale,  har  haft  en 
vis  Betydning  for  den  starre  Sygelighed  og  Dadeligbed  af  de 
akute  Brystsygdomme,  ligesom  den  ikke  ubetydeligt  starre 
Dadeligbed  af  Lungesvindsot  i  1879  —  727  mod  627  i 
1878  —  maaske  skyldes  samme  Åarsag.  Men  paa  den  anden 
Side  er  der  en  vis  Rimelighed  for,  at  ogsaa  den  betydelige 
epidemiske  Udbredelse  af  Mæslinger  og  Kighoste  spiller  en 
vis  Bolle  i  denne  foragede  Sygelighed  og  Dadeligbed,  idet 
sandsynligvis  ikke  faa  Tilfælde  af  disse  Sygddmme  skjule  sig 
under  Diagnoserne  Brystkatarrh,  kapillær  Bronchitis  og  Lunge- 
betændelse. 

Af  veneriske  Affektioner  er  der  anmeldt  6320  (228  blandt 
Garnisonen)  mod  5988  (261  blandt  Garnisonen),  Antallet  af 
offentlige  Fruentimmer  var  ved  Aarets  Udgang  471  mod  429 
ved  Udgangen  af  1878;  177  boede  i  43  offentlige  Huse, 
238  boede  privat,  52  laa  paa  Hospital,  og  4  afsonede  idamt 
Straf.  I  Aarets  Lab  udslettedes  142,  deraf  61  som  »bort- 
rejste til  andre  Steder  for  at  sage  Erhverv  ved  Lasagtighed* 
og  7,  hvis  Opholdssted  ikke  kjendtes,  8  paa  Grund  af  ind- 
gaaet  Ægteskab  og  7  forat  indgaa  Ægteskab.  40  af  de  ud- 
slettede ere  i  Aarets  Lab  paany  blevne  indskrevne  foruden 
144  nye  tilkomne,  af  hvilke  dog  de  67  tidligere  have  været 
indskrevne  som  offentlige;  af  disse  144  Fruentimmer  ere  100 
indskrevne  efter  egen  Begjæring  og  44  i  Henhold  til  Lov  af 
10de  April  1874  §§  6  og  7.  lait  have  573  været  indskrevne 
som  offentlige  i  Aarets  Lab.  Endvidere  have  644  Fruen- 
timmer været  Gjenstand  for  Politiets  Undersagelse  som  mis- 
tænkte for  Lasagtighed;  540  ere  blevne  underkastede  Læge- 
visitation. Ved  35508  Visitationer  af  offentlige  Fruentimmer 
er  der  i  det  Hele  fundet  1331  veneriske  Sygdomstilfælde 
o:  3,75  ved  100  Visitationer;  ved  542  Visitationer  af  lasagtige 
Fruentimmer,  der  i  Henbold  til  Lov  af  10de  April  1874  §  3 
have  madt  til  regelmæssig  Lægevisitation,  er  der  fundet 
104  Sygdomstilfælde  o:  19,19  ved  100  Visitationer,  og  endelig 
er  der  ved  677  Visitationer  af  andre  lasagtige  Fruentimmer 
fundet  193  Sygdomstilfælde  o:  28,61  ved  100  Visitationer. 

Ogsaa  DedeUgheden  har  været  betydelig  starre  end  i  de 
3  nærmest  forudgaaende  Aar.  Dadsfaldenes  Antal  var  5998 
foruden  218  Dadfadsler,  medens  Antallet  af  Levendefadte  var 
8466;  i  1878  resp.  4888,  221  og  8267.  Mortalitetskvotienten 
beregnet  efter  en  Folkemængde  ved  Aarets  Midte  (i  Henhold 
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til  den  Iste  Februar  1880  stedfundne  Folketælling  findes 
den  at  have  været  232554)  udgjer  25,78  p.  M.  (i  1878  21,96  p.M.). 
Den  væsentligste  Del  i  denne  heje  Mortalitet  yder  Alders- 
klassen 1—5  Aar,  som  bidrager  til  Antallet  af  Døde  med 
1055  Individer  o:  17,68  pCt.  (i  1878  10,02  pCt.  og  i  1877 
10,97  pCt.),  et  Forbold,  der  fornemmelig  skyldes  Hæslinge- 
epidemien,  idet  af  293  Dødsfald  183  falde  paa  denne  Alders- 
klasse, dernæst  Skarlagensfeber  med  73  af  132,  Diftheritis 
med  49  af  79,  Strubehoste  med  83  af  115  og  endelig  Kig- 
hoste med  87  af  194  Dødsfald. 

Af  de  3  kommunale  Vakcinationsanstalter  ere  de  paa 
Kristianshavn  og  Vesterbro  blevne  nedlagte,  fordi  der  ikke 
fbrmenes  at  være  Trang  til  dem,  hvorimod  den  paa  Nørrebro, 
der  har  været  stærkt  besøgt,  fremdeles  bibeholdes.  —  I  Lighed 
med  hvad  der  er  sket  i  andre  Kommuner,  har  Sundheds- 
kommissionen foranstaltet  en  Anvisning  til  at  pleje  spæde 
Børn  uddelt  gratis  gjennem  Jordemødrene  og  Plejeselskaberné 
til  alle  Mødre;  denne  Foranstaltning  har  været  i  Kraft  siden 
Maj  1879,  og  der  er  blevet  udleveret  benved  4000  Exemplarer. 
Til  Mønster  for  Anvisningen  er  benyttet  en  i  den  af  K.  D. 
Gesundheitsemt  i  Berlin  udgivne  ugentlige  Bulletin  optaget 
Anvisning,  som  brugtes  i  en  mindre  By  i  Tyskland^);  efterat 
være  bleven  oversat  og  omarbejdet  efter  vore  Forhold,  er  den 
bleven  gjennemset  af  Overlægen  ved  Fødsels-  og  Plejestif- 
telsen. —  Det  nye  Hospital  for  udelukkende  epidemiske  Syg- 
domme, Blegdamshospitalet,  er  i  Løbet  af  1879  blevet  fær- 
digt og  har  kunnet  tages  i  Brug  i  afvigte  Efteraar,  foreløbig 
for  Patienter  med  Skarlagensfeber.  Der  er  herved  fejet  et 
nyt  og  værdifuldt  Led  til  den  Bække  af  hygiejniske  Foran- 
staltninger, hvorved  Kjøbenhavns  Kommune  med  stor  Rede- 
bonhed i  de  senere  Aar  har  bidraget  til  at  ophjælpe  Byens 
Sundhedstilstand.  Savnet  af  en  stor  og  tidssvarende  Desin- 
fektionsanstalt  vil  efter  Forlydende  ogsaa  blive  afhjulpet  i 
deh  nærmeste  Fremtid. 


')  Vi  gribe  Lejligheden  til  at  bemnrke,  at  denne  nyttige  lille  Ån- 
Tisning,  paa  htrilken  vi,  som  det  vil  erindres,  først  have  henledet 
Opmærksomheden  (Ugeskr.  f.  L.  Sdje  R.  Bd.  XXVII.  Nr.  7),  vel  har 
fondet  Indgang  i  adsldltige  Kommnner  og  deriblandt,  som  det  ses,  nu 
ogsaa  i  Kjøbenhavns  Konuntvie ,  ven  dog  n«ppe  har  TOBdet  den 
Udbredelse,  som  den  vistnok  fortjener. 

Ked. 


J 
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Orersigt  over  de  ugentlig  anmeldte,  fornemmelig  epidemiske  Sygdoms« 
tilfælde  i  Ejebenhavn  1879  ordnede  efter  Maanederne. 
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til  den  1ste  Februar  1880  stedfundne  Folketælling  findes 
den  at  have  været  232554)  udgjør  25,78  p.  M.  (i  1878  21,96 p.  M.), 
Den  væsentligste  Del  i  denne  beje  Mortalitet  yder  Alders- 
klassen 1--5  Aar,  som  bidrager  til  Antallet  af  Døde  med 
1055  Individer  o:  17,68  pCt.  (i  1878  10,02  pCt,  og  i  1877 
10,97  pCt.),  et  Forhold,  der  fornemmelig  skyldes  Mæsling«- 
epidemien,  idet  af  293  Dadsfald  183  fialde  paa  denne  Alders- 
klasse, dernæst  Skarlagensfeber  med  73  af  132,  Diftheritis 
med  49  af  79,  Strubehoste  med  83  af  115  og  endelig  Kig- 
hoste med  87  af  194  Dødsfald. 

Af  de  3  kommunale  Yakcinationsanstalter  ere  de  paa 
Kristianshavn  og  Vesterbro  blevne  nedlagte,  fordi  der  ikke 
farmenes  at  være  Trang  til  dem,  hvorimod  den  paa  Nørrebro, 
der  har  været  stærkt  besøgt,  fremdeles  bibeholdes.  —  I  Lighed 
med  hvad  der  er  sket  i  andre  Kommuner,  har  Sundheds- 
kommissionen foranstaltet  en  Anvisning  til  at  pleje  spæde 
Børn  uddelt  gratis  gjennem  Jordemødrene  og  Plejéselskaberné 
til  alle  Mødre;  denne  Foranstaltning  har  været  i  Kraft  siden 
Maj  1879,  og  der  er  blevet  udleveret  henved  4000  Exemplarer. 
Til  Mønster  for  Anvisningen  er  benyttet  en  i  den  af  K.  D. 
Gesundheitsemt  i  Berlin  udgivne  ugentlige  Bulletin  optaget 
Anvisning,  som  brugtes  i  en  mindre  By  j  Tyskland^);  efterat 
være  bleven  oversat  og  omarbejdet  efler  vore  Forhold,  er  den 
bleven  gjennemset  af  Overlægen  ved  Fødsels-  og  Flejestif- 
telsen.  —  Det  nye  Hospital  for  udelukkende  epidemiske  Syg- 
domme, Blegdamshospitalet,  er  i  Løbet  af  1879  blevet  fær- 
digt og  har  kunnet  tages  i  Brug  i  afvigte  Efteraar,  foreløbig 
for  Patienter  med  Skarlagensfeber.  Der  er  herved  fejet  et 
nyt  og  værdifuldt  Led  til  den  Række  af  hygiejniske  Foran- 
staltninger, hvorved  Kjøbenhavns  Kommune  med  stor  Rede- 
bonhed i  de  senere  Aar  har  bidraget  til  at  ophjælpe  Byens 
Sundhedstilstand.  Savnet  af  en  stor  og  tidssvarende  Desin- 
fektionsanstalt  vil  efter  Forlydende  ogsaa  blive  afhjulpet  i 
deta  nærmeste  Fremtid. 


^)  Vi  gribe  Lejligheden  til  at  bemnrke,  at  denne  nyttige  lille  An- 
visning, paa  hvilken  vi,  som  det  vil  erindres,  først  have  henledet 
Opmttrksomheden  (Ugeskr.  f.  L.  8dje  R.  Bd.  XXVII.  Nn  7),  vel  har 
fondet  Indgang  i  adsldllige  Kommuner  og  deriblandt,  som  det  ses,  nn 
ogsaa  i  Kjøbenhavns  Kommnne ,  men  dog  n«ppe  har  ▼ondet  dea 
Udbredelse,  som  den  vistnok  fortjener. 

Red. 
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Oversigt  over  de  agentlig  anmeldte,  fornemmelig  epidemiske  Sygdoms« 
tilfælde  i  Ejebenhavn  1879  ordnede  efter  Maanederne. 
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til  den  1ste  Februar  1880  stedfuDdne  Folketælling  findes 
den  at  have  været  232554)  udgjer  25,78  p.  H.  (i  1878  21,96  p.H.). 
Den  væsentligste  Del  i  denne  bøje  Mortalitet  yder  Alders- 
klassen 1—5  Aar,  som  bidrager  til  Antallet  af  Døde  med 
1055  Individer  o:  17,68  pCt  (i  1878  10,02  pCt.  og  i  1877 
10,97  pCt.)t  et  Forhold,  der  fornemmelig  skyldes  Mæslinge- 
epidemien,  idet  af  293  Dadsfald  183  ialde  paa  denne  Alders- 
klasse, dernæst  Skarlagensfeber  med  73  af  132,  Diftheritis 
med  49  af  79,  Strubehoste  med  83  af  115  og  endelig  Kig- 
hoste med  87  af  194  Dødsfald. 

Af  de  3  kommunale  Yakcinationsanstalter  ere  de  paa 
Kristianshavn  og  Vesterbro  blevne  nedlagte,  fordi  der  ikke 
formenes  at  være  Trang  til  dem,  hvorimod  den  paa  Nørrebro, 
der  har  været  stærkt  besøgt,  fremdeles  bibeholdes.  —  I  Lighed 
med  hvad  der  er  sket  i  andre  Kommuner,  har  Sundheds- 
kommissionen foranstaltet  en  Anvisning  til  at  pleje  spæde 
Børn  uddelt  gratis  gjennem  Jordemødrene  og  PIqéselskaberné 
til  alle  Mødre;  denne  Foranstaltning  har  været  i  Kraft  siden 
Maj  1879,  og  der  er  blevet  udleveret  henved  4000  Exemplarer. 
Til  Mønster  for  Anvisningen  er  benyttet  en  i  den  af  K.  D. 
Gesundheitsemt  i  Berlin  udgivne  ugentlige  Bulletin  optaget 
Anvisning,  som  bragtes  i  en  mindre  By  i  Tyskland^);  efterat 
være  bleven  oversat  og  omarbejdet  efter  vore  Forhold,  er  den 
bleven  gjennemset  af  Overlægen  ved  Fødsels-  og  Plejestif- 
telsen. —  Det  nye  Hospital  for  udelukkende  epidemiske  Syg- 
domme, Blegdamshospitalet,  er  i  Løbet  af  1879  blevet  fær- 
digt og  har  kunnet  tages  i  Brug  i  afvigte  Efteraar,  foreløbig 
for  Patienter  med  Skarlagensfeber.  Der  er  herved  føjet  et 
nyt  og  værdifuldt  Led  til  den  Bække  af  hygiejniske  Foran- 
staltninger, hvorved  Kjøbenhavns  Kommune  med  stor  Rede- 
bonhed i  de  senere  Aar  har  bidraget  til  at  ophjælpe  Byens 
Sundhedstilstand.  Savnet  af  en  stor  og  tidssvarende  Desin- 
fektionsanstalt  vil  efter  Forlydende  ogsaa  blive  afhjulpet  i 
deh  nærmeste  Fremtid. 


^)  Vi  gribe  Lejligheden  til  at  bemanrke,  at  denne  nyttige  lille  An- 
visning, paa  hvilken  vi,  som  det  vil  erindres,  først  have  henledet 
Opmfirksomheden  (Ugeskr.  f.  L.  8dje  R.  Bd.  XXVII.  Nr.  7),  vel  har 
fondet  Indgang  i  adskillige  Kommuner  og  deriblandt,  som  det  ses,  na 
ogsaa  i  Kjøbenhavns  Kommmie ,  men  dog  n»ppe  har  vondet  d«ii 
Udbredelse,  som  den  vistnok  fortjener. 
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Oyereigt  over  do  agentlig  anmeldte,  fornemmelig  epidemiske  Sygdoms- 
tilfiaslde  i  KjabenBavn  1879  ordnede  efter  Maanederne. 
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til  den  Iste  Februar  1880  stedraDdne  Folketælling  findes 
den  at  have  været  232554)  udgjer  25,78  p.  M.  (i  1878  21,96  p.M.). 
Den  væsentligste  Del  i  denne  høje  Mortalitet  yder  Alders* 
klassen  1—5  Aar,  som  bidrager  til  Antallet  af  Døde  med 
1055  Individer  o:  17.68  pCt.  (i  1878  10,02  pCt.  og  i  1877 
10,97  pCt),  ei  Forbold,  der  fornemmelig  skyldes  Mæslinge- 
epidemien,  idet  af  293  Dødsfald  183  falde  paa  denne  Alders- 
klasse, dernæst  Skarlagensfeber  med  73  af  132,  Diftheritis 
med  49  af  79,  Strubehoste  med  83  af  115  og  endelig  Kig- 
hoste med  87  af  194  Dødsfold. 

Af  de  3  kommunale  Yakcinationsanstalter  ere  de  paa 
Kristianshavn  og  Vesterbro  blevne  nedlagte,  fordi  der  ikke 
formenes  at  være  Trang  til  dem,  hvorimod  den  paa  Nørrebro, 
der  har  været  stærkt  besøgt,  fremdeles  bibeholdes,  —  I  Lighed 
med  hvad  der  er  sket  i  andre  Kommuner,  har  Sundheds- 
kommissionen foranstaltet  en  Anvisning  til  at  pleje  spæde 
Børn  uddelt  gratis  gjennem  Jordemødrene  og  Plejéselskaberne 
til  alle  Mødre;  denne  Foranstaltning  har  været  i  Kraft  siden 
Maj  1879,  og  der  er  blevet  udleveret  henved  4000  Exemplarer. 
Til  Mønster  for  Anvisningen  er  benyttet  en  i  den  af  K.  D. 
Gesundheitsemt  i  Berlin  udgivne  ugentlige  Bulletin  optaget 
Anvisning,  som  brugtes  i  en  mindre  By  i  Tyskland^);  efterat 
være  bleven  oversat  og  omarbejdet  efter  vore  Forhold,  er  den 
bleven  gjennemset  af  Overlægen  ved  Fødsels-  og  Flejestif- 
telsen.  —  Det  nye  Hospital  for  udelukkende  epidemiske  Syg- 
domme, Blegdamshospitalet,  er  i  Løbet  af  1879  blevet  fær- 
digt og  har  kunnet  tages  i  Brug  i  afvigte  Efteraar,  foreløbig 
for  Patienter  med  Skarlagensfeber.  Der  er  herved  føjet  et 
nyt  og  værdifuldt  Led  til  den  Række  af  hygiejniske  Foran- 
staltninger, hvorved  Kjøbenhavns  Kommune  med  stor  Bede- 
bonhed  i  de  senere  Aar  har  bidraget  til  at  ophjælpe  Byens 
Sundhedstilstand.  Savnet  af  en  stor  og  tidssvarende  Desin- 
fektionsanstalt  vil  efter  Forlydende  ogsaa  blive  afhjulpet  i 
deh  nærmeste  Fremtid. 


')  Vi  gribe  Lejligheden  til  at  bemsBrke,  at  denne  nyttige  lUIe  An- 
visning, paa  hvilken  vi,  som  det  vil  erindres,  først  have  henledet 
Opmarksomheden  (Ugeskr.  f.  L.  8dje  R.  Bd.  XXVII.  Nr.  7),  vel  har 
fondet  Indgang  i  adsldlligpe  Kommoner  og  deriblandt,  som  det  ses,  na 
ogsaa  i  Kjøbenhavns  Kommmie ,  men  dog  nsppe  har  vundet  dea 
Udbredelse,  som  den  vistnok  fortjener. 
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Ofereigt  over  de  ugentlig  anmeldte,  fornemmelig  epidemiske  Sygdoms* 
I  tilfælde  i  Kjebenhavn  1879  ordnede  efter  Maanederne. 
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Udtog  ar  EjebeDhftTDs  MortaliteUtabel  for  1879. 
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1. 

I  fuldeste  Overensstemmelse  med  den  ærede  Indsender  i  nær« 
værende  Ugeskrifts  Nr.  1  (3die  Jali)  fremkomme  disse  Linier 
for  at  betone  Nedvendigheden  af,  at  der  fra  de  distribuerende 
Lægers  Side  trædes  op  imod  den  Maade,  hvorpaa  Apotheker«- 
foreningen  paa  Mødet  i  Åarfaus  bar  stillet  sig  overfor  os. 

Man  vil  vist  let  blive  enig  om  at  betragte  Distributionen 
som  et  for  en  stor  Del  Læger  nedvendigt  Onde,  som  man 
bar  søge  at  forringe  saa  meget  som  muligt.  Hidtil  bave 
Apothekefne  gjort  deres  dertil,  idet  de  enten  selv  have  over- 
taget Inkassationen,  eller  til  Gjengjæld  for  det  Arbejde  og 
den  Risiko,  som  følger  dermed,  bave  tilstaaet  Lægerne  visse 
Begunstigelser,  noget  forskellige  paa  de  forskjellige  Steder  — 
for  mit  Vedkommende  20  pCt.  Rabat  og  Ret  til  Retournering 
af  fordærvet  Medicin;  Forsendelsesomkostningerne  derimod 
have  paahvilet  mig  (pr.  Bud  IVs  Mil  6  å  7  Er.  om  Maaneden. 

Disse  Begunstigelser  have  imidlertid  for  mit  Vedkom- 
mende, og  som  jeg  ser  for  Fleres,  ikke  været  tilstrækkelige 
til  at  dække  det  ikke  ganske  ubetydelige  Tab,  som  er  for- 
bundet med  Distributionen  og  hvortil  Grunden  vel  nærmest 
maa  søges  i  den  Omstændighed,  at  det  ikke  altid  er  muligt 
at  erholde  Medicinen  letalt  ved  Udleveringen,   naar  man  da 
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ikke  vil  være  altfor  rigoristisk  og  f.Ex.  afvise  Bod,  der  ikke 
medbringe  Penge.  En  saadan  Fremgangsmaade  vil  ialtfaid 
ligeoverfor  Fattigfolk  være  inhuman.  I  den  Henseende  sam- 
stemmer jeg  med  og  henviser  til  nogle  Udtalelser  om  denne 
Sag  af  Hr.  Dr.  Sell  i  et  tidligere  Nr.  af  Ugeskriftet.  Paa 
den  anden  Side  ere  Apothekerne  særdeles  gunstigt  stillede, 
idet  Lægerne  af  Justitsministeriet  henvises  til  at  forsyne  sig 
fra  et  af  dette  betegnet  Apothek,  eller  skifte  mellem  to; 
Apothekerne  ere  altsaa  sikkrede  mod  al  Konkurrence  med 
Hensyn  til  Betingelserne,  og  da  Lægen  jo  i  Beglen  for  at  leve 
paa  et  Sted,  hvor  intet  Apothek  findes,  er  nadt  til  at  være 
forsynet  med  Medicin,  kunne  de  stille  deres  Betingelser  som 
de  selv  ville. 

Men  naar  nu  d'Hrr.  Apothekere,  som  meget  godt  vide, 
at  Distributionen  for  de  fleste  Læger  er  en  Betingelse  for 
deres  Existens  paa  det  paagjældende  Sted,  og  som  ligeledes 
godt  vide,  hvormeget  Bryderi  den  Sag  allerede  nu  foraarsager 
08,  alligevel  optræde  som  de  have  gjort  paa  Medet  i  Aarhus, 
idet  de  give  os  Valget  mellem  enten  at  have  Medicin  paa 
Betingelser,  der  ville  medfere  endnu  starre  Tab  end  far,  eller 
ikke  at  have  Medicin  og  derved  at  umuliggjare  vor  Existens, 
saa  fortjener  denne  deres  Optræden  en  skarp  Dadel  og  en 
kraftig  fælles  Imadegaaen  fra  vor  Side.  Men  ogsaa  kun  ved 
en  fælles  Optræden  kunne  vi  vente  at  udrette  Noget.  Det 
kan  ikke  nytte,  at  den  enkelte  Læge  vil  sage  at  ordne  Sagen 
med  vedkommende  Apotbeker;  de  ere  traadt  op  mod  os  i 
slottet  Trop,  og  vi  paa  vor  Side  bar  derfor  ogsaa  slutte  os 
sammen  for  at  værne  om  vort  Tarv,  og  vi  maa  gjare  det 
snart.  En  saadan  Sammenslutning  skeer  naturligvis  bedst 
igjennem  Kredsforeningerne;  forelabig  bar  saamange  som 
muligt  udtale  sig  om  Sagen. 

ønskeligt  var  det  naturligvis  om  der  kunde  iværksættes 
en  fredelig  Ordning,  og  da  Lægerne  og  Apothekerne  begge 
trænge  til  hinanden,  skulde  man  tro,  at  det  lod  sig  gjare. 
Som  Basis  for  en  saadan  Ordning  bar  da  opstilles  de  af  Hr. 
X.  angivne  Fordringer,  25  pCt.  Rabat,  fri  Levering  af  Medicin 
og  fuld  Godtgjarelse  for  fordærvet  Medicin. 

I  modsat  Fald  bar  vi  Alle  som  En  fordre,  at  Apothekerne 
selv  inkassere  deres  Fordringer,  desuden  tilsender  Medicinen 
irit  og  godtgjar  den  fordærvede. 

Som  en  besynderlig  Modsætning  til  de  distribuerende 
Lægers  uheldige  Stilling  staa  de  gunstige  Betingelser  d'Hrr. 
Veterinærer  have  opnaaet,  idet  de  erholde  Medicinen  mod  en 
fastsat  forholdsvis  lavTaxt,  og  have  Bet  til  at  afveje,  blande, 

Ugetkr  f.  IxBfer.  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  5. 
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altsaa  dispensere  Medicin.  Det  er  ikke  min  Mening,  at 
Lægerne  skalle  have  Bet  til  at  dispensere  Medicin,  dertil 
have  de  i  Reglen  hverken  de  fornedne  Kundskaber  elier  den 
fornedne  Tid;  men  hvorfor  gjarcs  der  saameget  Væsen  af 
den  hejst  problematiske  Fordel,  vi  Læger  siges  at  have  af 
Distributionen,  hvorimod  Ingen  taler  om  den  ofte  betydelige 
Fordel,  d'Hrr.  Dyrlæger  have? 

En  distribuerende  Læge. 


Et  TllfsMe  af  DubtlslDrorglfliiiDg.  Dr.Carl  (Klin.  Mod.  Bl.  f.Åugenh. 
AvguBt  1879)  meddeler  følgende  Tilfælde,  der  særligt  fortjener  Opmærk- 
somhed y  fordi  Duboisinet  kun  bar  været  anvendt  saa  kort  Tid :  Paa  en 
9-aarig  snnd  Pige  var  der  foretaget  Tenotomi  paa  M.  rectus  intemus 
bulbi.  Forat  kunne  bestemme  den  totale  Hypermetropi,  dryppede  Forf. 
i  Løbet  af  3  Kvarter  3  å  4  Gange  i  hvert  Øje  en  Draabe  af  en  1  pCt. 
Opløsning  af  Dnboisin.  sulph. ;  Va  Timo  efter  den  sidste  Inddrjpning 
optraadte  der  foruroligende  Symptomer.  Først  klagede  hun  over  stærk 
Tørst,  Talen  blev  tyk,  Tungen  mindre  bevægelig  og  Gangen  usikker. 
Forf.  fandt  Patienten  liggende  i  en  soporøs  Tilstand  paa  en  Sofa  med 
kolde  Lemmer,  hed  Pande,  uregelmæssigt  Aandedræt,  hyppig  Gaben, 
uregelmæssig  og  svag  Puls.  Efterat  hun  havde  faaet  en  god  Portion 
stærk  Kaffe,  hævede  Pulsen  sig  snart,  hun  kom  lidt  efter  lidt  til  sig 
selv  igjen  og  krævede  Vand,  da  hun  led  af  Tørhed  i  Halsen«  Da  hun 
tilsyneladende  fuldstændige  havde  gjenvundet  Samlingen,  begyndte  han 
pludseligt  at  tale  vildt,  havde  Hallucinationer  og  Delirier,  og  denne 
Tilstand  holdt  sig  et  Par  Timer.  En  ringe  Dosis  Kloral  skaffede  hende 
rolig  Søvn  til  den  næste  Morgen. 

De  omtalte  Symptomer  ere  ikke  væsentligt  forskjellige  fra  dem, 
der  karakterisere  Atropinforgiftniugen.  Duboisinet  var  i  dette  Tilfælde 
ikke  kommet  ind  i  Øjet  i  større  Mængde,  end  der  saa  hyppigt  sker 
med  Atropiuet.  Forf.  er  sikker  paa,  at  der  ved  Inddrypningen  ikke  er 
kommet  noget  ind  i  Munden,  og  han  antager  derfor,  at  der  enten  er 
passeret  en  tilstrækkelig  Mængde  af  Opløsningen  gjennem  Taarevejene 
ned  i  Fordøjelseskanalen,  eller  at  Duboisinet  er  blevet  absorberet 
gjennem  det  granulerende  Tenotomisaar  i  tilstrækkelig  Mængde  til,  at 
Forgiftningen  har  kunnet  finde  Sted.  (De  ikke  saa  sjældent  i  den 
ofthalmologiskc  Praxis  forekommende  Atropinforgiftninger  skulle  ogsaa 
være  betingede  deraf,  at  noget  af  Opløsningen  gjennem  Taarekanalerne 
trænge  ned  i  Næsen  og- Svælget.) 

(Med.  chir.  Rundschau.    H.  1.    1880.) 


YirkulDgen  af  nUndiiiDdinger  og  Jern  ved  Anviiil  tg  Kiortse.  Pro- 
fessorerne Hayem  og  Reynauld,  som  have  anstillet  Undersøgelser 
over  Maaden,  hvorpaa  Jærnpra^paraterne  virke,  forsøgte  at  erstatte 
Jærnet,  der  i  mange  Tilfælde  af  Klorose  og  Anæmi  ikke  viste  nogen 
Evne  til  at  forøge  Appetiten,  ved  Indaandinger  af  Ilt.  Under  Brugen 
af  disse  iagttoges  i  Virkeligheden  ogsaa  en  Forøgelse  af  Appetiten  og 
en  Bedring  af  Fordøjelsesevnen ,  sna  at  Patienten  hver  Dag  kunde 
tage   3 — 4  Gauge  saa  megen  Næring  til  sig  som  tidligere.      Uagtet  nu 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  Ejøbenliayn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Seklelsnen  „UgentL  Oversigt". 


1881. 


Ugen  fra  den  7  til  den  13  Jili. 
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Fra  Kjebenhavns  praktiserende  Læger  (182)  ere  i  Ugen  til 
d.  13  Juli  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

824  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresygo 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus. 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhc   .... 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen   .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrho 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Ugttsky.  f.  Lafer. 
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i'raSkibe  paaRheden  ere  af  de  oTenfor  angivne  Sygdomme  mmeldt: 
Tyfoid  Feber  1.  KoBan  1,  Bryatkatarrh  2,  Lungobatendelse  2  Halabe- 
tandeUe  1,  akut  LeddorhevmatiBme  6,  Gonorrhe  1.  venerisk  Saar  2 
og  SyfiliB  3  Bumt  SkJBrbug  2  Tilfelde. 

u^%-it^^^  rarsoter"  ere  opførte  følgende  i  den  foriebne  Uge 
anmBldte  Til&alde:  Conjunctivitia  2,  FnrunUer  4,  Erytbem  1  Scortnt* 
Uiticana  2  og  Stomatitia  2  Tilfelde.  ' 

T4|ffcrh*MHe,  Sydlige  Vinde  med  varmt  Vejr.  I  Begyndelsen  af 
Ugen  nogle  Regnbyger.  ^ 

Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  13  Jwli,  fordelte  efter 
Dedaaaraager  o^  Aldersklasser. 


I.  ParMler. 

Kopper •.  ■  . 

HKslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbohoato 

Kigboato 

Tyfoid  Feber 

Exantbematisk  Tytu« 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeul.  Kolera  og  akut  Diarrhe  . 
Ansigts-  og  anden  Vaudreroaen  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfober 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Ledderbovniatisme    

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  . 

II.  IMbrglftiringer. 

Dyriske  Gifte 

Erbverret  Syfilis 

Medfedt  Syfilis 

BrBBndevinssygdom 

Drankergalskab 

Plndselig  Dod  af  Drik 

in.   bBsUtaUHtil«  Sjelsmae. 

Kjertelfljga 

Aknt  ^jaB^levandsot 

Aknt  MiliauiuberkiJose 

Lungeavindsot 

Tuberkolose  i  audre  Organer    .  . 
Kræft 


Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Skerbng 

Aimmi 

IT.   T*ll>Min>  DadMinigtT. 

FtitU  og  £nasuiiig 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Uisudelser  . 

SelTiDord 

T.  huebt 

TI.  Ukile  OifiMJEdtBMC. 

Ujærnebebendolse 

Apopleii 

Eroniake  Hjæmeey^ouiuie  .  . 

Sindasygdomme 

Stivkrampe  og  Huudklemiue  . 

Konvulsioner 

Kroniske  RyKinarvgsjgiiumuio 

Lungebetendelae 

Luugehindebetieiuielae 

Biyatkatajrh.  akut  Bronkitis  . 
Kapill»r  Bronkitis  og   k&Urrlialsk 

LungebetændelBB .... 

KroniBk  Bronkitia 

OrganiBk  Hjtert^sygJum    . 

BugbindebetændBlae 

Tarmslyngning  og  tDdeklemt  Brok 

Brighta  Sygdom  .  .  . 

Nvre-  og  fflæresttin  , 

Andre  kroniske  Underliv  ssyedomme 

Asdro    Sygdomme     i    indveDdige 

Organer 

Til.  ajgtmm  i  it  J'rc  hie  .  .  . 
TDI.  Aldre  kyrpige  DHuanigcT. 

AldordomsavEigbed 

Ttering  hoa  Smasbern    

Ded  onder  Fodslen  og  i  Barselseng 

(BaiBelfeber  ikke  medregnet)    .  . 

Pludselig  Ded  uden  bokjendt  Aaraag 

Uangiyen  og  slet  spacificeret  Dftds- 

Ded  nden  Lagebehandling . 


Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Pedaler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  å.  13  Juli. 
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PAtienierne  lierred  tiltoge  i  Vcegt  og  fik  en  bedre  Hodfiurve,  viste  der 
sig  ingen  Tiltagen  af  de  løde  Blodlegemers  Mængde,  og  den  hele 
Bedring  var  kun  kortyarig,  idet  Patienterne  hurtigt  faldt  tilbage  til  den 
tidligere  Tilstand,  saasnart  der  standsedes  med  Iltindaandingeme.  Naar 
der  derimod  samtidig  med  Iltindaandingeme  blev  givet  Jærn  indvortes, 
var  Bedringen  i  Almenbefindendet  ledsaget  af  en  hurtig  Forøgelse  af 
de  røde  Blodlegemers  Mængde,  der  efter  kort  Tids  Forløb  var  steget 
Ul  det  Normale.  Disse  Forsøg  konstaterede  altsaa,  dels  at  de  virk- 
somme Jæmpræparater  spille  en  Bolle  med  Hensyn  til  Bloddannelsen, 
idet  de  navnlig  yde  et  væsentligt  Bidrag  til  Udviklingen  af  de  røde 
Blodlegemer,  dels  at  der  er  Tilfælde  af  iQiæmi  og  Klorose,  særligt  de, 
der  ere  komplicerede  med  Dyspepsi^  hvor  Jæmet  alene  ikke  er  istand 
til  at  frembringe  Helbredelse,  medens  den  samtidige  Anvendelse  af  Ilt- 
indaandinger  hurtigt  fører  til  Maalet. 

(The  New-Tork  med.  record.    April  3.    1880.) 


Takaice.    Ved  den  tidligere  Distriktslæges  Forflyttelse  til  et  andet 
Embede  er  Distriktslæge-Embedet  paa  Anholt  blevet  ledigt. 
Med  Embedet  er  forbundet  følgende  Indtægt: 

1)  Sædvanlig  Distriktslægegage 800  Kr. 

2)  Personligt  Tillæg 200  — 

3)  Tilskud  af  Amtsraadet 200  ~ 

4)  do.      fra  Øens  Ejer 100  — 

5)  do-      fra  Sognet 200  — 

lait  .  .  .  1500  Kr. 
foruden  Embedsbolig. 

Ved  at  bekjendtgj  øre  Foranstaaende  anmodes  de,  som  maatte  ønske 
Ansættelse  i  Embedet,  inden  den  29do  Juli,  at  indlevere  deres  paa  be* 
hørigt  stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede. 
Ansøgninger  til  Kollegiets  Dekanus,  Etatsraad,  Dr.  med.  Schleisner> 
der  har  Embedslokale  i  Hestemøllestræde  Nr.  4. 


Bekjendtgj  ørelser. 

Ved  Blegdamsbospitalet  i  Kjebenhavn  bliver  en  Plads 
som  Lægekandidat  ledig  den  Isie  Åvgust  d.  A. 

Vilkaarene  ere  de  samme  som  for  Kandidater  ved  Kom- 
munehospitalet, men  Pladsen  vil  kunne  opsiges  til  en  Maa- 
neds  Udgang  med  14  Dages  Varsel. 

Ånsegninger  om  denne  Plads  modtages  paa  Forstanderens 
Kontor  i  Kommunehospitalet  indtil  den  26de  d.  M. 

Ved  Kommunehospitalet  i  Kjebenhavn  bliver  d.  IsteAvgust 
d.  A.  en  Plads  som  Lægekandidat  ledig  med  Tjeneste  for  et 
Tidsrum  af  9  Maaneder. 

Ånsegninger  om  denne  Plads  modtages  paa  Forstanderens 
Kontor  indtil  den  26de  d.  M. 
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D*Hrr.  militære  Underlæger  eller  hjemsendte  Reserve- 
læger« der  maatte  enske  at  deltage  i  Sessionsundersøgelsmr  i 
dette  Efteraar,  anmodes  om  snarest  at  henvende  sig  desan- 
gaaende  til  Stabslasge  SaUM«i. 

■  -  I  ■-  -  -         L 

LiB|tkre4tforeiiiiigM  for  KJtbMbavi  og  Nordiislkuid. 

Sommermede  paa  Klampenborg,  Fredagen  den  30te  Jali 
El.  4. 

Program: 

I.    Lægernes  Distributionsret  og  Cirkulæret  af  5te  Maj  1880 
fra  Direktionen  for  Danmarks  Åpotbekerforening.    Læge 

IL  Meddelelse  om  og  Fremvisning  af  nyere  farmacevtiske 
Præparater.    Åpotheker  I.  P.  ladsea. 

Efter  endt  Forhandling  Fællesspisning  for  Lægerne  med 
deres  Damer  E.  6  å  3  Er.  pr.  Eouvert  uden  Vin.  Eolleger, 
der  ikke  ere  Medlemmer  af  Foreningen,  indbydes  venligst  til 
at  deltage  med  Damer.  —  Deltagere  i  Spisningen  bedes  nogle 
Dage  forud  underrette  Hr.  Dr.  Slybe  i  Taarbæk  herom. 

BcslyrelieM.  . 

C.  A.eh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

alkalisk  og  sammensat  i  neje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Thjbe  LindeMDa. 

nrandtixiktuir, 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  neje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældenae  Regler  for  Tændernes  og 
Tandkjødets  Eonservering,  anbefales  af  C.  tkyb«  UidemM  k  €•., 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Ejabenhavn. 

•ferkirug  C.  Stadsgaard  er  bertrejM  til  23de  Afgisl. 


Undertegnede  nedsætter  sig  i  Begyndelsen  af  Avgust  i 
Fredericia.  HlUekrtadl. 


c.  A.  Rttitiela  Forl«r.    Bianco  Luaoa  K^l.  Hof-BoftrykkeiL 


^•bMlttTi.  1.  U.  iiU  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4d«  Række  II.  Nr.  6. 


Redigeret  af  Dr.  ?• 


faiåltMi  NjeBøger.  —  J.  C.Njropog^O.  M.  GierBiog:  Aadifonen; 
med  Red.*8  Bemærkn.  —  Lov  om  Foranstaltninger  mod  smitsomme  Syg- 
dommes Indførelse  i  Riget.  —  Bekjendtgjørebe  om  Skibes  Anmeldelses- 
pligt. —  Afoked.  —  DødsfiJd.  —  Bekjendtgjørelser. 


Nye  Bøger. 


Uterinsygdommene  som  Sterilitetsaarsag.  Af- 
handling for  Doktorgraden  i  Medicin  af  Leopold  Meyer. 
Eiøbenhavn.  1880.  Brødrene  Salmonsen  (J.  Salmonsen). 
283  Sider.    Anmeldt  af  H.  P.  Ørum. 

Sterilitetelæren  herer  paa  engang  baade  til  de  interes- 
santeste og  de  vanskeligste  Æmner  i  den  nyere  Gynækologi. 
For&tteren  af  den  foreliggende  Afhandling  bar,  skjendt 
Vanskelighederne  stod  klart  for  ham,  ikke  alene  haft  det 
Mod  at  vælge  dette  Æmne  til  sit  ferste  sterre  videnskabelige 
Arbejde,  men  tillige  den  Udholdenhed  og  Flid,  som  hører  til 
at  fiddeDde  en  saa  omfattende  og  dybtgaaende  Undersøgelse. 
Iblge  Forf/s  Forord  vaktes  hans  Interesse  for  dette  Spørgs- 
maal  under  hans  Ansættelse  som  Assistent  hosProf.Howitz, 
0^  da  denne  stillede  et  rigt  klinisk  Materiale  til  hans  Raa- 
dighed  og  opmuntrede  ham  til  at  fuldende  Arbejdet,  hver- 
gang  han  var  paa  Nippet  til  at  opgive  det,  skyldes  Afhand- 
lingens Fremkomst  for  en  væsentlig  Del  Prof.  Howitz.  — 
Det  maa  beklages,  at  Forf.  har  indskrænket  sig  til  kun  at 
behandle  Sterilitetsspørgsmaalet  med  Hensyn  til  Uterin- 
sygdommene og  ikke  hele  Læren  om  den  kvindelige  SteriUtel, 
men  paa  den  anden  Side  kan  man  jo  let  forstaa,  at  Hensyn 

4de  Rakke.  Sdet  Bd. 
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til  ÅfbandlingeDs  Størrelse  og  Materialets  Natnr  har  paabndt 
en  saadan  Indskrænkning.  Afhandlingen  er  væsentligst  en 
klinisk  Undersøgelse,  idet  Forf.*s  pathologisk-anatomiske Under- 
søgelser indskrænke  sig  til  en  Række  Undersøgelser  af  Uterus 
Tilstand  hos  Nyfødte,  som  ere  døde  paa  FødselsstiftelseD. 
Uisse  Undersøgelser,  der  ere  foretagne  med  stor  Nøjagtighed, 
udrylde  en  væsentlig  Mangel  i  Litterataren  men  have  dog 
ikke  nogen  særdeles  stor  Betydning  for  det  foreliggende 
Spørgsmaal. 

Selve  Opgaven  maa  Forf.  vistnok  siges,  med  det  Mate- 
riale, der  stod  til  hans  Baadighed,  at  have  løst  paa  en  saa 
fuldstændig  Maade,  som  det  vel  var  muligt,  og  navnlig  ud- 
folder han  en  særdeles  stor  Litteraturkundskab  og  Belæsthed, 
ligesom  hans  Kritik  af  Forfatterne  er  meget  indgaaende  og 
skarpsindig  om  end  paa  visse  Punkter  noget  enssidig.  Forf/a 
Materiale  bestaar  af  216,  tildels  meget  kortfattet  beskrevne, 
Tilfælde  af  Sterilitet.  Et  stort  Fortrin  ved  dette  Materiale 
er,  at  Diagnosen  af  Uterinsygdommene  skyldes  en  saa  god 
Undersøger  som  Prof.  Howitz;  men  Materialet  lider  af  den 
Mangel,  at  Kopulationsforholdene  og  Mandens  Andel  i  Ægte- 
skabets Sterilitet  i  mange  Tilfælde  ikke  er  oplyst,  hvflket 
blandt  Andet  fremgaar  af,  at  mange  af  Patienterne  ikke 
have  søgt  Hjælp  for  Steriliteten,  men  denne  kun  er  obser- 
veret som  et  Symptom  i  de  Uterinsygdomme,  for  hvilke  de 
indlagdes  paa  Eliniken.  En  anden  Ulempe  ved  Forf.*8 
Materiale  er  den ,  at  Resultatet  af  de  foretagne  Sterilitets- 
operationer  i  mange  Tilfælde  er  ubekjendt,  og  hvor  vanskeligt 
det  er  for  Specialisten  at  erholde  disse  Oplysninger,  meddeler 
Forf.  et  karakteristisk  Exempel  paa.  Da  Prof.  Howitz  nemlig  paa 
hans  Anmodning  i  Hospitalstidende  indrykkede  en  Opfordring 
til  Kolleger  rundt  om  i  Landet  om  at  meddele  disse  Oplys- 
ninger, forblev  denne  aldeles  ubesvaret. 

Da  Ordet  •Sterilitet*  af  Forfatterne  benyttes  i  forslgellig 
Betydning  meddeler  Forf.,  at  i  den  foreliggende  Afhandling 
forstaas  ved  Sterilitet  hos  Kvinden  »at  denne  under  iøvrigt 
gunstige  Betingelser  ikke  konciperer,  enten  dette  nu  beror 
paa,  at  der  intet  Ovnm  dannes,  eller  at  Ovum  og  Sperma 
ikke  mødes.  Med  Hensyn  til  Spørgsmaalet  om  naar  en 
Kvinde  skal  kaldes  steril,  følger  Foif.  Prof.  Howitz,  idet 
han  sætter  Tidsfristen  til  4  Aar  for  dem,  der  ikke  tidligere 
have  konciperet  og  til  5  Aar  for  dem,  der  have  det.  Denne 
Tidsfrist,  der  i  Praxis  er  meget  brugbar,  savner  dog  viden- 
skabelig Begrundelse.  Ligeledes  optager  Forf.  de  af  Prof* 
Howitz    anvendte    Benævnelser    »primær*    og    »sekundær 
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Sterilitet«,  idet  disse  Udtryk  uden  at  præjudicere  noget  med 
Hensyn  til  Oprindelsen  (kongenit,  akvireret)  tilstrækkelig 
tydelig  angive,  om  Steriliteten  er  absolut  eller  forst  opstaaet 
efter  en  Konception.  Efter  en  interessant  Oversigt  over 
Mandens  Sterilitet«  som  Forf.  anser  for  forholdsvis  sjælden, 
medens  han  anser  sterile  iEgteskaber,  uden  dog  nærmere  at 
kunne  begrunde  dette,  for  hyppige,  sager  Forf.  Aarsagen  til 
det  sterile  Ægteskab  i  det  langt  overvejende  Antal  Tilfælde 
hos  Kvinden  og  da  hovedsagelig  i  Abnormiteter  i  hendes 
Genitalorganer. 

Forf.  opfatter  Uterus  Bolle  for  Konceptionens  Indtræden 
som  passiv  og  kommer  til  det  maaske  noget  ensidige 
Besultat  «at  kun  naar  Semen  injiceres  ind  i  Orif.  ext.  uteri, 
er  der  givet  gunstige  Betingelser  for  at  Spermatozooerne 
kunne  naa  derhen,  hvor  Konceptionen  skal  finde  Sted»;  som 
Falge  heraf  ville  de  sygelige  Tilstande  i  Uterus,  der  kunne 
foraarsage  Sterilitet,  være  saadanne,  der  forhindre  Sperma- 
tozooernes  Passage  gjennem  Uterus,  eller  der  hindre  det  be- 
frugtede Æg  i  at  sætte  sig  fast.  For  at  finde,  hvilke  disse 
sygelige  Tilstande  ere,  er  nu  Forf.,  ligesom  de  fleste  andre 
Forfattere,  der  have  beskjæftiget  sig  med  dette  Spergsmaal, 
gaaet  den  Vej:  at  sammenligne  dels  de  forskjellige  Tilstande 
hos  forskjellige  Kvinder,  dels  den  samme  Tilstand  ligeledes 
hos  forskjellige  Kvinder,  og  da  af  Konceptionsforholdene  hos 
disse  at  drage  Slutninger  med  Hensyn  til  de  observerede 
GenitalaSektioners  Indflydelse  paa  Steriliteten.  Diagnosen  af 
Sterilitet  frembyder  kun  faa  Vanskeligheder  (idet  kun  Aborter 
i  de  første  Dage  ikke  kunne  diagnosticeres)  og  med  Hensyn 
til  Uterinsygdommenes  Diagnose  mener  Forf.,  vistnok  med 
Bette,  at  den  med  Nutidens  Hjælpemidler  kan  stilles  med 
tilstrækkelig  Sikkerhed;  dog  kan  det  volde  Vanskelighed  ved 
flere  samtidig  tilstedeværende  Uterinafiektioner  at  afgjere, 
hvilken  der  er  den  væsentlige  med  Hensyn  til  Steriliteten. 
Angaaende  Sygdommene  i  Adnexa,  som  jo  ved  de  forelig- 
gende Undersøgelser  med  Sikkerhed  maa  vides  ikke  at  være 
tilstede,  antager  Forf.,  at  om  end  man  ej  i  mange  Tilfælde 
kan  stille  nogen  bestemt  Diagnose,  kan  man  dog  i  det  langt 
overvejende  Antal  Tilfælde  komme  til  Erkjendelse  af,  om  der 
overhovedet  findes  noget  Abnormt  eller  ej.  I  den  egentlige 
Del  af  Forf.'s  Arbejde,  som  ikke  egner  sig  til  et  kortere 
Beferat,  gjennemgaar  Forf.  nu  de  enkelte  Uterinafiektioner, 
idet  han  sammenstiller  og  bearbejder  det  væsentligste  af  de 
sidste  25  Aars  Litteratur  om  det  foreliggende  Æmne  og 
sammenholder  det  med  sine  egne  Iagttagelser.     Forf.  maa 
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nærmest  siges  at  Tære  en  Tilhænger  af  den  »mekaniske* 
Betning,  idet  han  stadig  sager  at  vise,  hvorledes  Uterinsyg- 
dommene  paa  rent  mekanisk  Maade  kunne  være  Åarsag  til 
Steriliteten.  Uagtet  det  store  lærde  Apparat  Forf.  tumler 
med,  er  han  overalt  Herre  over  sit  Stof,  og  Bogen  lader  sig 
læse  uden  nogen  særlig  Vanskelighed  og  maa  derfor  anbebles 
til  de  Kolleger,  som  have  Interesse  for  de  herhen  herende 
Spargsmaal. 


Om  Brændevinsdrik.  Foredrag  holdt  i  Selskabet  for 
Sundhedsplejen  i  Danmark  den  30te  Marts  og  6te  April  1880. 
Af  C.  G.  Gædeken,  Professor  ved  Kjøbenhavns  Universitet 
Kjebenhavn.    1880.    54  Sider. 

Disse  Foredrag  statte  sig  hovedsagelig  til  Dr.  Baer's 
»Alcoholismus,  seine  Verbreitung  u.  s.  w.  1878 »,  men  inde- 
holde tillige  væsentlige  Bidrag,  hentede  fra  Forf.'s  rige  Er- 
faring og  grundige  Studier  over  det  foreliggende  Æmne. 
Skriftet,  som  det  foreligger,  er  væsentligst  beregnet  paa  det 
store  Publikum,  blandt  hvilket  det  skal  arbejde  paa  at  for- 
mindske et  Samfundsonde,  som  desværre  ogsaa  i  vort  Land 
har  vundet  en  altfor  stor  Udbredning.  Men  idet  vi  anske 
Bogen  alt  muligt  Held  i  saa  Henseende,  kunne  vi  ikke  und- 
lade at  fremhæve  et  enkelt  Punkt,  hvor  Forf.  efter  vor  Me- 
ning ikke  har  fuldstændig  Bet.  Vi  sigte  herved  til  den  For- 
dammelsesdom ,  som  Forf.  fra  et  lægevidenskabeligt  Stand- 
punkt fælder  over  den  maadeholdne  Brug  af  Alkohol.  Vi 
tvivle  meget  paa,  at  de  fleste  Læger  i  Et  og  Alt  ville  under- 
skrive Celgende  Ttring  af  Forf.:  « Lægen  kan  kun  betragte 
Alkohol  som  et  giftigt  Stof,  der  ganske  vist  kan  bruges  som 
et  Lægemiddel  og  anvendt  i  visse  Sygdomme  paa  rette  Tid 
og  Maade  kan  gjare  Gavn,  men  som  hos  sunde  Menne- 
sker, og  navnlig  anvendt  til  Stadighed  som  Vanedrik, 
absolut  maa  gjare  mere  Skade  end  Gavn^)  og  let 
kan  fare  til  slemme  Misbrug  og  hajst  fordærvelige  Følger ». 
Dette  ubetingede  Anathema  over  den  maadeholdne  Brug  af 
Alkohol  hos  sunde  Mennesker  er  efter  vor  Mening  ikke 
korrekt. 

Vi  skulle  nu  ikke  dvæle  ved  Forf/s  Udtalelser  om  Al- 
kohols Næringsværdi;  dette  Spargsmaal  har  her  ikke  videre 
Betydning,  efterdi  det  maa  indrammes,  at  de  Doser  af  Alkohol, 


^)  Fremhævet  af  oa.  Bed. 
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der  kunne  indtages  længere  Tid  igjennem  uden  Skade,  ere 
Baa  smaa,  at  de  ikke  kunne  indtræde  som  nogen  betydnings- 
fuld Faktor  i  Massen  af  Næringsstoffer.  Men  dermed  er  Be- 
tydningen af  Alkohol  som  diætetisk  Middel  ingenlunde  givet. 
Lad  os  først  betragte  Forholdet  under  pathologiske  Betin- 
gelser, der  ere  særligt  skikkede  til  at  præcisere,  hvad  det  her 
kommer  an  paa.  Der  er  jo  Sygdomme,  hvor  de  spirituese 
Drikke  i  de  senere  Tider  spille  en  meget  stor  Bolle  i  Diætetiken, 
saaledes  Fthisis  og  Sukkersyge;  den  Nytte,  som  disse  Drikke 
her  notorisk  yde,  beror  jo  ingenlunde  paa  nogen  specifik  Ind- 
virkning paa  selve  Sygdomsprocessen,  tværtimod  virker  Alko- 
holen her  væsentligst  kun  som  stimulerende  Middel.  Den 
liver  den  medtagne  og  svækkede  Patient  op,  skærper  hans 
Madlyst  og  forøger  Sekretionen  af  Fordejelsesvædskerne,  saa 
at  han  ikke  blot  kan  spise  mere  af  en  kraftig  og  nærende 
Føde,  men  ogsaa  fordøje  den  bedre,  og  Alkoholen  virker  altsaa 
ber,  uanset  dens  Næringsværdi,  som  et  fortrinligt  diætetisk 
Middel.  Det  Samme  gjælder  i  højere  eller  ringere  Grad  om 
adskillige  Mennesker,  som,  uagtet  de  i  det  Hele  maa  regnes 
blandt  de  « Sunde«,  dog  enten  paa  Orund  af  deres  Arbejde, 
deres  Levevis  eller  deres  Konstitutions  Ejendommeligheder 
trænge  til  en  Stimulation,  der  ogsaa  virker  paa  Fordejelses- 
organerne,  forat  Ernæringen  kan  foregaa  paa  naturlig  og  hen- 
si^svarende  Maade.  Forf.  fremhæver,  at  den  daglige  Er- 
faring beviser,  at  intet  Menneske  kan  ved  at  drikke  Brændevin 
•spise  mindre  og  arbejde  mere  uden  i  Længden  at  ødelægge 
Helbred  og  Kræfter* ;  dette  er  fuldstændigt  rigtigt,  men  ligesaa 
sandt  er  det  ogsaa,  at  der  gives  adskillige  Mennesker,  som 
ved  en  maadeholden  Nydelse  af  Spiritus  opnaa  at  kunne 
spise  mere  og  arbejde  mere,  og  i  Længden  befinde  sig  for- 
træffeligt derved.  Det  maa  jo  heller  ikke  glemmes,  at  den 
normale  Fordøjelse  foregaar  under  en  forøget  Blodtilstrømning 
til  Maveslimhinden,  en  Irritationstilstand,  under  hvilken  For- 
døjelsesvædsken  afsondres  i  rigeligere  Mængde,  medens  ogsaa 
Almen  befindendet  paavirkes  paa  den  bekjendte  Maade,  og 
Temperaturen  stiger  lidt.  Hvor  Irritabiliteten  af  den  ene 
eller  anden  Orund  er  nedsat,  saa  at  der  behøves  et  særligt 
Pirringsmiddel,  dér  vil  en  hensigtssvarende  Mængde  Spiritus 
ofte  vise  sig  at  være  et  fortrinligt  diætetisk  Middel  enten 
alene  (naturligvis  tilstrækkelig  fortyndet)  eller  i  Forbindelse 
med  andre  Stoffer,  og  det  uagtet  Alkoholen  jo  paa  ingen 
Maade  begunstiger  Pepsinets  Indvirkning  paa  ^gehvide- 
stofferne.  Vi  fremhæve  kun  dette,  fordi  Forf.  efter  vor  Me- 
ning ved  at  chargere  for  stærkt  er  kommet  til  at  støde  noget 
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an  mod  det  daglige  Livs  Erbringer,  og  derved  tildels  skyder 
forbi  Maalet,  vi  fremhæve  det,  fordi  vi  ievrigt  sympathisere 
faldt  ud  med  den  Sag,  for  hvilken  han  taler  saa  smnkt  og 
saa  varmt,  ligesom  den  utvivlsomt  ogsaa  kan  gjøre  Regning 
paa  vore  Kollegers  Sympathi,  der  jo  vil  være  af  saa  stor 
Betydning  for  dens  Fremgang. 

Paa  den  anden  Side  er  det  ligesaa  sikkert,  at  de  aller- 
fleste sunde  Mennesker  ikke  trænge  til  nogen  saadan  Stimu- 
lation, og  at,  naar  Nydelsen  overskrider  en  vis  Grænse, 
bliver  Forholdet  det  omvendte,  saa  formindskes  Madlysten« 
Fordajelsen  svækkes.  Ernæringen  nedbrydes,  Nervesystemet 
slappes,  og  bliver  Individet  fuldstændig  Dranker,  indtræde 
alle  de  baade  Sjæl  og  Legeme  nedbrydende  Felger,  der 
karakterisere  den  kroniske  Alkoholisme,  forudsat  en  akut 
Alkoholisme  ikke  paa  et  tidligt  Stadium  medfører  Døden. 
Sikkert  er  det  ogsaa,  at  den  Sandhed,  vi  ovenfor  have  for- 
fægtet, kun  altfor  ofte  tages  forfængelig,  idet  en  fingeret 
legemlig  Svaghed  eller  en  selvlavet  diætetisk  Theori  brudes 
som  Skalkesl^ul  for  en  Lidenskab,  der  vil  have  sin  Tilfreds- 
stillelse,  og  som  voxer,  efterhaanden  som  Individet  giver  efter 
for  den.  Det  lader  sig  beller  ikke  nægte,  at  de  Klasser, 
hvorfra  Drankernes  Samfund  væsentligst  rekruteres,  utvivl- 
somt vilde  staa  sig  langt  bedre  ved  slet  ikke  at  have  Ad- 
gang til  Nydelsen  af  Brændevinen,  idet  den  Nytte,  som  den 
i  enkelte  Tilfælde  yder,  kun  vejer  saa  uendelig  lidt  i  Vægt- 
skaalen  ligeoverfor  alle  de  Ulykker  og  al  den  Elendighed, 
den  forvolder.  Men  det  er  og  kan  kun  blive  et  pium 
desiderium. 

I  de  følgende  Afsnit  af  Foredraget  giver  Forf.  en  Fremstilling 
af  Drikfældighedens  Følger;  han  viser,  hvorledes  Nydelsen  af 
en  større  Mængde  Alkohol  paa  engang  kan  fremkalde  plud- 
selig Død,  medens  det  stadige  Misbrug  efterhaanden  bevirker 
sygelige  Forandringer  i  Organerne,  Lever,  Nyre,  Nerve- 
system 0.  S.V.,  der  nedbryde  Helbredet,  tilintetgjøre  Arbejds- 
dygtigheden og  medføre  Døden  gjennem  de  forskjelligste  syge- 
lige Tilstande.  Denne  Last,  hvortil  Børnene  ogsaa  kunne 
arve  Dispositionen,  forøger  Modtageligheden  for  andre  Syg- 
domme og  forkorter  Livsvarigheden.  Den  forøger  Pavpe- 
rismen,  ikke  blot  ved  den  uøkonomiske  Anvendelse  af  et  saa 
vigtigt  Næringsmiddel  som  Kornet,  men  ogsaa  ved  den  for- 
mindskede Arbejdsdygtighed  og  den  forøgede  Sygelighed,  ligesom 
den  bidrager  til  at  ødelægge  Hjemmets  Fred  og  Hygge 
og  tilintetgjøre  Familiernes  Lykke.     Overalt  hvor  den  breder 
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sigr  sporer  man  en  Forøgelse  af  Sindssygdommenes«  af  For- 
liH^delsemes  og  Selymordenes  Antal« 

Til  Slutning  gaar  Forf.  over  til  at  omtale  de  Forholds- 
regler, hvorved  man  har  segt  at  modarbejde  Drikfældigheden 
og  dens  nlykkelige  Følger.  Vi  ere  paa  dette  Punkt  fuld- 
stændig enige  med  Forf.  i«  at  man  hertillands  bør  gaa  for- 
sigtigt A-em  i  denne  Sag,  forat  ikke  Forsøg,  som  maaske 
ikke  passe  for  vore  Forhold,  skulle  vise  sig  frugtesløse  og 
maaske  endog  skade  Sagens  Fremme.  Først  og  fremmest 
gjælder  det  imidlertid  om  at  bringe  til  almindelig  Erkjen- 
delse,  hvor  udbredt  Drikfeldigheden  er,  hvilke  ulykkelige 
Følger,  den  medfører  baade  i  den  ene  og  den  anden  Retning, 
samt  hvilke  Misforstaaelser  med  Hensyn  til  Alkoholens  Be- 
tydning i  den  daglige  Diæt,  der  begunstige  dens  Udbredelse; 
hertil  er  det  foreliggende  Skrift  i  det  Hele  vel  egnet,  og  det 
vil  derfor  ogsaa  utvivlsomt  blive  modtaget  med  Anerkjendelse 
af  AUe,  hvem  Formindskelsen  af  dette  Samfundsonde  ligger 
paa  Hjærte. 


Andifonen. 


Om  dette  Apparat  have  vi  modtaget  følgende  2  Skri- 
velser: 

L 

Paa  Grund  af  den  Slutningsbemærkning  som  den  ærede 
Bedaktion  af  Ugeskr.  f.  Læger  føjer  til  Beskrivelsen  af  Audi- 
fonen i  sidste  Hæfte  af  24de  Juli,  tillader  jeg  mig  herved 
s^rbødigst  at  oplyse,  at  Hn  Forstander  Moldenhawer  alle- 
rede for  længere  Tid  siden  anmodede  mig  om  at  gjøre  Forsøg 
med  en  lille  Metalplade,  som  han  sammen  med  en  Beskri- 
velse af  Audifonen  havde  modtaget  fra  en  Bekjendt  i  Amerika. 

Kort  Tid  derefter  viste  Hr.  fhv.  Stiftslsege  Gi  er  sin  g 
mig  en  i  Amerika  forferdiget  Audifon,  og  fik  jeg  derved  An- 
ledning til  at  meddele  Hr.  G.,  at  Hr.  M.  interesserede  sig 
for  Apparatet.  —  Følgen  heraf  var,  at  d'Hrr.  i  Forening  an- 
stillede Forsøg,  der,  saavidt  jeg  véd,  faldt  heldigt  ud.  — 
Dr.G.  anmodede  mig  da  om  at  forarbejde  nogle  Exemplarer, 
navnlig  for  at  erfare,  hvor  billigt  disse  lode  sig  forarbejde 
hér  i  Landet,  og  derved  fremkom  Prisen  25  Kroner;  jeg 
tvivler  imidlertid  ikke  om,  at  denne  Pris,  saafremt  Sagen 
faar  stor  og  praktisk  Betydning,  kan  blive  lavere. 
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I  Amerika  koster  Andifonen  noget  over  40Eroner. — 
Disse  Oplysninger  forekommer  det  mig  rigtigst  at  meddele 
den  sirede  Bedaktion  af  Ugeskriftet. 

Ærbødigst 
J.  C.  Nyrop, 


IL 
Hr.  Bedakter! 

Da  jeg  af  flere  Kolleger  skriftligt  er  anmodet  om  at  gi?e 
Dem  nogle  Oplysninger  om  Bh  o  des's  Audifon  og  dens 
Brugt  vil  De  maaske  give  mig  Plads  for  nogle  Bemærkninger, 
der  slutte  sig  til  den  i  sidste  Nummer  givne  Meddelelse  efter 
et  tysk  Blad. 

Det  var  tilfældigt,  at  jeg  i  Foraaret  hos  en  Privatmand 
saa  Audifonen,  som  han  havdo  forskrevet  til  eget  Brug,  og 
nogle  Prever  overbeviste  mig  snart  om,  at  den  hos  Nogle 
kunde  være  til  betydelig  Hjælp.  Da  Hr.  Bh  od  es  imidlertid, 
efter  hvad  han  skrev  i  en  medfalgende  Ijece,  havde  taget 
•Patent  over  hele  Verden«,  forskrev  jeg  efter  Anmodning 
2  Exemplarer  fra  Chicago,  som  først  efter  et  Par  Maaneders 
Forløb  ankom  hertil.  Da  jeg  viste  Prof.  Nyrop  disse,  og 
han  mente  at  kunne  eftergjøre  dem,  forhørte  vi  os  om  Patent 
her  var  løst;  da  dette  ikke  var  Tilfældet,  blev  strax  nogle 
Exemplarer  sat  i  Arbejde,  som  lykkedes  saa  godt,  at  en  Dame, 
som  havde  benyttet  det  ferst  ankomne  Exemplar,  kunde  høre 
ligesaa  godt  med  dem,  som  med  sit  eget.  —  Af  Mangel  paa 
passende  Plader  er  der  hidtil  kun  fabrikeret  4  Stykker,  — 
men  Prof.  Nyro  p  mener  i  den  nærmeste  Fremtid  at  faa  en 
Del  færdige,  hvorom  Bekjendtgjørelse  da  vil  udgaa. 

Efter  de  forskjellige  Erfaringer,  som  Hr.  Forstander 
Moldenhawer  og  jeg  have  gjort,  er  der  ingen  Tvivl  om 
Opfindelsens  store  Betydning.  Jo  mere  usvækket  Nervevirk- 
somheden er,  jo  mere  er  Virkningen  fremtrædende;  hos  Unge 
er  den  hqst  mærkelig,  men  taber  sig  hos  Gamle,  som  er 
naaet  ind  i  flalvQerdserne;  hos  flere  af  disse  Sidste  kan  det 
dog  være  til  nogen  Nytte.  —  Hos  en  blind  Dreng  paa  c.  13  Aar 
og  en  blind  Pige  paa  19  Aar,  sop  b^ge  vare  meget  tung* 
hørige,  var  Virkningen  derimod  i  høj  Grad  mærkværdig. 

Lyden  opfattes  bedst  gjennem  de  4  øverste  Skæretænder, 
mindre  godt  gjennem  Hjørnetænderne«  Ordene  komme  til 
Bevidstheden  med  en  noget  ejendommelig  og  mindre  klang- 
fuld Lyd,  som  man  ikke  altid  lige  strax  bliver  fortrolig  med; 
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det  er  derfor  undertiden  Tilfældet «  at  Apparatet  strax  synes 
iiTirksomt.  Vedkommende  maa  da  have  Taalmodighed  til  at 
øve  sig,  navnlig  med  sine  sædvanlige  Omgivelser,  førend  han 
kan  bedamme,  om  og  hvor  megen  Nytte  han  kan  have  af 
det  Pladen  sættes  hos  Nogle  bedst  paa  Tændernes  Forside, 
hos  Andre  paa  disses  nederste  Band,  eller  maaske  bedst 
imellem  to  Tænder,  hvor  den  da  staar  fastest.  Fladens  Stil- 
ling til  den  Talende  er  ogsaa  af  Vigtighed,  og  dens  Spændings 
Grad  er  ikke  mindre  vigtig.  Da  Hekaniken  ved  Bhodes's 
Audifon  er  noget  besværlig,  har  jeg  gjort  en  Forandring  ved 
den,  som  ikke  alene  er  stærkere,  men  som  gjer  det  muligt 
Dnder  Bragen  med  Lethed  at  forage  eller  formindske  Spæn- 
dingen for  at  finde  den,  hvorved  der  hares  bedst.  Lidt  Vej- 
ledning til  Brugen  vil  derfor  for  de  Fleste  være  gavnlig,  om 
ikke  altid  nadvendig. 

Foruden  denne  enkeltpladede  Audifon  har  Hr.Bhodes 
konstrueret  en  dobbeltplade t,  som  dels  skal  forstærke  Lyden« 
dels  er  beregnet  paa  Davstumme.  Dersom  det  skulde  be- 
kræfte sig,  hvad  derom  skrives  fra  kompetente  Mænd  i  Ame- 
rika, da  vil  denne  Opfindelse  ikke  alene  være  en  sand  Vel- 
signelse for  disse  Mennesker,  men  deres  hele  Opdragelse, 
Undervisning  og  ydre  Stilling  vil  derved  nndergaa  en  hejst 
glædelig  Forandring.  Ved  Hjælp  af  denne  dobbeltpladede 
Audifon  skulde  de  Davstumme,  hvis  Harenerve  er  uskadt, 
ikke  alene  kunne  opfatte  Andres  Tale,  men  endog  kunne 
hare  deres  egen  Stemme,  saa  at  de  kunne  lære  at  modulere 
den  og  give  deres  Udtale  den  naturlige  Lyd,  betone  Ordene 
paa  sædvanlig  Maade.  —  Der  er  i  denne  lid  afHr.  M olden- 
fa  awer  skrevet  til  Chicago  efter  en  saadan. 

Den  enkelte  Audifon  koster  i  Chicago  40  Kr.  den  dob- 
belte 60  Er.,  —  altsaa  her,  om  et  enkelt  Exemplar  forskrives, 
50  og  70  Er.  Prof.  Nyrop,  som  har  haft  en  Del  Arbejde 
med  Forsagene,  mener  forelabigt  at  kunne  levere  den  enkelte 
for  25  Er.,  —  senere  rimeligvis  billigere,  for  at  den  for  mindre 
Bemidlede  kan  blive  lettere  tilgængelig. 

Skjandt  dette  lette,  vifteformige  Apparat  er  nemt  at  fare 
med  sig  og  lidet  generende  i  sin  Anvendelse,  er  det  dog 
temmelig  stort.  Vejen  er  nu  vist,  og  Opfindsomheden  vil 
komme  i  Bevægelse  for  at  finde  Prindpet  anvendt  i  mindre 
generende  og  maaske  mere  virksomme  Former,  —  hvilket 
hejst  sandsynligt  ogsaa  vil  lykkes. 

O.  M.  Giersing. 
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Uanset  det  Principielle  i  Spørfi^smaalet  konstatere  oven* 
staaende  Skrivelser  yderligere  det  Uheldige  i,  at  der  sker  en 
offentlig  Henvendelse  til  Publikum  gjennem  Avertissementer 
i  Dagspressen  angaaende  disse  Apparater.  Som  det  ses,  ere 
Forsøgene  og  Undersøgelserne  endnu  ikke  skredne  saa  vidt 
frem,  at  man  blot  tilnærmelsesvis  er  kommet  til  Klarhed  om 
Detaillerne  ved  Apparatets  hensigtsmæssigste  Form,  Sammen- 
sætning 0.  S.V.,  ligesom  der  endnu  ogsaa  trænges  til  nøjere 
Oplysninger  om  Omraadet  for  dets  Anvendelighed  ved  de  for- 
skjellige  Former  af  Døvhed,  til  Opfattelsen  af  forskjellige  Slags 
Lyd  0.  s.  V.  0.  s.  v.  Endelig  er  det  ogsaa  indlysende,  at  Ap- 
paraterne, hvis  de  virkelig  vise  sig  hensigtsmæssige,  og  derfor 
blive  fabrikerede  i  et  større  Antal,  ville  kunne  leveres  til  en 
langt  billigere  Pris  end  den,  som  det  endnu  er  muligt  at 
levere  dem  til.  Det  kan  vel  endvidere  haabes,  at  Prof.  Ny  ro  ps 
saa  ofte  godtgjorte  Evne  til  paa  en  sindrig  Maade  at  simplificere 
fra  først  af  meget  sammensatte  Apparater  ogsaa  kan  komme 
Audifonen  tilgode.  Alle  de  ovenfor  antydede  Spørgsmaal  bør 
naturligvis  gjøres  til  Gjenstand  for  indgaaende  Undersøgelser 
og  Drøftelser;  men  ligesom  disse  aidste  ubetinget  bør  bolde 
sig  indenfor  Fagpressens  Omraade,  saaledes  bør  ogsaa  Appa- 
ratets Udbredelse  blandt  Publikum  betinges  af  den  Aner- 
kjendelse,  det  kan  vinde  blandt  de  Sagkyndige ;  ethvert  Forsag 
paa  at  forcere  den  frem  ved  Avertissementer  i  Dagspressen 
fører  ind  paa  et  uheldigt  Skn^aplan.  Red. 


LoT  af  2itu  Mi  1880  tm  FtrenttiltnlBger  mU  tmttsøMSM  SjgdMmet 

Iniftrelse  i  Elget 

1ste  Afsnit 

a.    AlmiDdelige  BestemmelBer* 

§  1.  Intet  Fartøj ,  som  ankommer  fra  udenrigsk  Sted,  eller  Bom  i 
Søen  har  modtaget  Personer  eller  Gods  fra  saadant  Skib,  maa,  ndenfor 
Nødstilfælde,  landsætte  andre  Personer  her  i  Landet  end  Fartøjets  Fører, 
der  nnder  Iagttagelse  af  de  paabadne  Forsigtighedsregler  nopholdelig 
har  at  melde  sig,  i  købstæderne  hos  den,  som  af  Karantænekommis* 
sionen  bemyndiges  tU  at  sbodtage  saadan  Anmeldelse,  og  ndenfor  Kjøb- 
Btæderne  hos  Toldopsynet,  og  derefter  modtage  skriftlig  Tilladelse  til 
Samkvem  med  Land  (Pralctika)  yed  et  Sundhedsbevis , .  der  meddeles 
nden  Betaling.  Denne  Regel  gjælder  dog  for  Lodsers,  KrydstoMvsse- 
nets  og  Bugserdampskibes  Vedkommende  knn  i  det  Omfimg,  som  til 
enhver  Tid  fastsættes  af  Jostitsministeren. 

Paa  de  Steder,  hvor  Karantænekomnussion  findes,  skal  Toldopsynet 
paase,  at  saadanne  Skibe  have  erhvervet  Praktika. 

§  2.  Det  i  (brrige  Paragraf  ommeldte  Snndhedsbevis  meddeles  af 
Tilsynet,  naar  det  af  Skibets  Fører  har  modtaget  Erklæring  om,  at  der 
ikke  i  Skibet  findes  Personer,  der  lide  af  Sygdomme ^  som  kunne  mis- 
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tmikes  for  at  Tøre  smitoomme,  eller  Lig  af  Personer,  der  ere  døde  af 
slige  Sjgdomme.  Hiir  Skibet  saadanne  Syge  ombord  eller  eaadanne 
Lig,  maa  Snndhedsbevis  ikke  meddeles,  forinden  Undersøgelse  er  bleven 
anstillet  af  en  L»ge,  der,  naur  Smitte  kan  befrygtes  af  den  Syges  eller 
Ligets  Ilandsættelse,  har  at  bestemme  de  Forsigtighedsregler,  som  i  saa 
Henseende  bliye  at  iagttage.  Snndhedsbeyisets  Udftnrdigelse  kan  i  for- 
nødent Fald  udsattes,  indtil  det  af  Lssgen  Anordnede  er  efterkommet 
Tilsynet  har  at  nnderrette  Politiet  om  de  troihe  Forsigtighedsbestem- 
melser,  og  Politiet  indenfor  Grænserne  af  sin  Myndighed  at  tilse,  at  de 
givne  Paabnd  efterkommes. 

§  8.  Justitsministeren  kan  tilstaa  de  i  regelnuessig  Fart  gaaende 
Dampskibe,  Fiskerbaade  og  mindre  Fartøjer,  der  komme  fra  Nabo- 
landene, saadanne  Lempelser  i  de  i  §§  1  og  2  indeholdte  Bestemmelser, 
som  efter  Forholdene  findes  hensigtsmæssige  og  tilraadelige. 

Ligeledes  bestemmer  Jnstitsministeren^  hvilke  Lempelser  der  kan 
tibtaas  for  Orlogsskibe,  som  have  Læge  ombord. 

§  4.  I  Strandingstilfælde  har  den,  som  leder  Bjergningen,  at  iagt- 
tage, de  i  §§  1  og  2  givne  Forskrifter  med  de  Lempelser,  som  flyde  af 
Forholdets  Natnr  og  Hensynet  til  de  Skibbrudnes  Redning.  Med  Hensyn 
til  Lig  forholdes  efter  Lov  af  4de  Maj  1875  §  2,  hvorefter  i  saa- 
danne Til&elde  et  Lig  ikke  maa  jordes,  forinden  det  er  undersøgt  af 
Politimesteren  i  Forening  med  en  af  ham  tilkaldt  Læge,  ordentligvis 
den  stedlige  Embedslæge,  og  førend  den  af  Lægen  udstedte  Dødsattest 
er  forsynet  med  Paategning  af  Politimesteren  om,  at  der  for  det  Offent- 
liges Vedkommende  Intet  er  til  Hinder  for  Begravelsen. 

§  5.  Island,  Færøerne,  Grønland  og  de  dansk -vestindiske  Kolonier 
betragtes  i  de  denne  Lov  vedrørende  Forhold  som  Udland. 

b.    Om  Tilsynet  m. m« 

§  6.  I  Kjøbenhavn  og  de  andre  Søkjøbstæder  forestaas  de  For- 
anstaltninger, som  sigte  til  at  forhindre  smitsomme  Sygdommes  Indførelse 
ad  Søvejen,  af  Karantssnekommissioner.  Udenfor  Søkjøbstæderne  føres 
KarantæneUlsynet  overensstemmende  med.  de  i  det  Følgende  indeholdte 
Forskrifter  af  Toldvæsenets  Embeds-  og  Bestillingsmænd. 

De  ved  Politiet  og  Kystpolitiet  ansatte  Funktionærer,  Sognefogder, 
Strandfogder,  Lodser  og  Havnevæsenets  BesUllingsmænd  ere  pligtige  at 
bistaa  Karantænekommissionerne  og  Toldvæsenet  i  Udøvelsen  af  de 
Pligter,  som  paahvile  dem  ifølge  denne  Lov. 

§  7.  Karantænekommissionen  i  Kjøbenhavn  bestaar  af  Overtold- 
inspektøren for  Kjøbenhavn  som  Formand  og  expederonde  Medlem,  en 
af  Stadens  Borgermestre,  Stadslægen  og  Havnekapitainen.  Karantæne- 
kommisøioneme  i  de  andre  Kjøbstæder  bestaa  aif  Politimesteren  som 
Formand  og  expederende  Medlem,  den  øverste  Toldembedsmand  paa 
Stedet  ogFysiktts,  dersom  en  saadan  er  bosat  i  Kjøbstaden,  ellers  den 
der  bosatte  Stads-  eller  Distriktslæge,  og  hvor  ingen  saadan  er  bosid- 
dende i  Kjøbstaden,  af  en  anden  Læge,  som  dertil  beskikkes  af  Justits* 
ministeriet. 

•  §  8.  Under  Karantænekommissionen  i  Kjøbenhavn  ansættes  en 
Karantænelæge  og  en  ham  bistaaende  Læge,  der  begge  udnævnes  af 
Justitsministeriet.  Begge  lønnes  af  Statskassen.  I  de  andre  Kjøbstæder 
foretages  de  i  denne  Lov  omhandlede  Lægeundersøgelser  af  den  Læge, 
8om_jer  Medlem  af  Karantænekommissionen,  eller  i  hans  Forfald  af  en 
anden" 'if~Karahtænekommis8ionen  tilkaldt  Læge.  Udenfor  Kjøbstædeme 
foretages  Lægeeftersynene  af  Distriktslægen,  og  i  hans  Forfald,  eller, 
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naar  hans  Tilkaldelse  yilda  medføre  et  Ophold  for  Skibet  af  mer  end 
8  Timer,  af  en  anden  af  Tilsjrnet  tilkaldt  lobge. 

§  9.  I  Kjøbenhavn  og  de  andre  Søkjøbetader  skal  der  til  enhver 
Tid  hftyes  paa  rede  Hiiand  et  paa  passende  Maade  ndstjret,  isoleret 
Lokale,  hvor  søværts  ankommende  Personer,  der  lide  af  smitsom  87^- 
dom,  ndenfor  Karantænetilfielde  (jfr.  2det  Afsnit  IL)  knnne  modtages 
og  nnderkastes  en  hensigtsmessig  Behandling,  og  skal  Foranstaltninif 
vore  truffen  til,  at  den  for  saadanne  Syges  Pasning  fornødne  Betjening 
straz  kan  tilkaldes  af  Legen. 

§  10.  For  Statskassens  Regning  indrettes  der  en  Karantæneanstalt. 
Justitsministeriet  fastsætter  de  nærmere  Regler  for  dens  Benjttelse  o^ 
med  Hensyn  til  dens  tilbørlige  Afsondring.  De  nærmere  Bestemmelser 
om  Indretningen  og  Driften  samt  de  dertil  medgaaende  Udgifter  fiut- 
sættes  ved  Finantsloven. 

§  11.  Bestyreren  af  Karantæneanstalten  tillægges  der,  naar  Be- 
stemmelserne i  denne  Lovs  2det  Afsnits  II  ere  i  Kraft,  Ret  til  indenfor 
Anstaltens  Afopærringslinie  at  ndøve  Politimjmdighed  og  foretage  Notarial- 
forretninger  samt  til  at  foretage  alle  de  retslige  Handlinger,  som  hen- 
høre til  Retsbetjentes  Virksomhed  med  Hensyn  til  Fonindersøgelsen  i 
kriminelle  Sager. 

2det  Afsnit. 

§  12.  BestemmeUerne  i  dette  Afsnit  træde  i  Virksorohed  forsaavidt 
og  i  det  Omfong,  som  det  ved  Belgendtgjørelse  fra  Jastitsministeriet 
bestemmes.  Jastitsministeriet  afgjør  indenfor  de  Grænser,  som  denne 
Lov  fastsætter,  hvilke  af  de  i  dette  Afsnit  omhandlede  Foranstaltninger 
der,  efter  Tilfældets  Beskaffenhed,  skalle  træde  i  Virksomhed,  og  bringer 
den  i  saa  Henseende  tagne  Bestemmelse  til  almindelig  Kandskab  ved 
den  Bekjendtgjørelse,  hvorved  Foranstaltningerne  sættes  i  Kraft  Lige- 
ledes bekjendtgjør  Jastitsministeriet,  naar  de  tmfiie  Foranstaltninger 
atter  skulle  ophøre. 

Ved  Rigsdagens  Sammentræden  meddeler  Jastitsministeriet  Samme 
en  Beretning  om  de  af  det  i  Medfør  af  denne  Paragraf  siden  sidste 
Samling  tnxfoe  Foranstaltninger;  disse  skolie  hæves,  naar  en  samstem* 
mende  Beslutning  herom  vedtages  af  begge  Rigsdagens  Thing. 

I.    Det  almindelige  Eftersyn. 

§  18.  Det  almindelige  Eftersyn  finder  Anvendelse  paa  Skibe,  som 
ankomme  fra  udenrigske  Steder,  fra  hvilke  Indførelse  af  asiatisk  Kolera, 

gal   Feber,   Dysenteri,  exanthematisk  Tyfus  eller  Børnekopper  ifiilge 
ekjendtgjørelse   fra  Jostitsministeriet  kan  befrygtes  (jfr.  derhos  §  14 
sidste  Stykke). 

Skulde  en  anden  Mmitanm  Sygdom  end  de  ovennævnte  optræde 
med  et  særiigt  undartet  Præg,  eller  skulde  det  paa  Grund  af  Forholdene 
her'i  Landet  være  særligt  magtpaaliggende  at  holde  den  fjæmet,  knnne 
Bestemmelserne  om  det  almindelige  Eftersyn  ved  kgl.  Anordning  sættes 
i  Kraft  med  Hensyn  til  saadan  Sygdom. 

§  14.  Ethvert  Skib,  som  ankommer  fra  eller  har  staaet  i  Forbin- 
delse med  et  Sted,  med  Hensyn  til  hvilket  den  i  forrige  Paragraf  om- 
meldte Bekjendtgjørelse  er  udfærdiget,  eller  som  paa  Kejsen  har  mod- 
taget Personer  fra  eller  haft  Personer  ombord  i  noget  saadant  Skib, 
skal  paa  dansk  Søterritorium  ^  eller  naar  det  er  bestemt  til  eller  agter 
at  anløbe  dansk  Ham  eller  dansk  Kyst,  saasnart  det  foar  denne  i  Sigte, 
hejse  et  grønt  eller  et  gult  Flag  paa  Stortoppen. 
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Samme  Forpligtelse  paahyiler,  aanset  at  ingen  Bekjendtgjørelse 
gom  den  i  1ste  Stykke  ommeldte  er  ud&erdiget,  ethvert  hertil  ankom- 
mende Skib,  som  har  eller  paa  Rejsen  har  haft  Syge  eller  Døde  om« 
bord,  med  Hensyn  til  hvilke  der  er  Grund  til  at  formode,  at  deres 
Sygdom  er  eller  har  været  nogen  af  de  i  §  13  udtrykkelig  nævnte;  et 
saadant  Skib  er  da  ogsaa  underkastet  de  i  §§  15^18  indeholdte  Be- 
stemraelner. 

§  15.  Ingen  af  de  i  saadant  Skib  Ombordværende  (Passagerer  eller 
Besætning)  maa  komme  i  Land,  før  Tilladelse  dertil  er  meddelt  i  Sø* 
kjøbstæder  af  Karantænekommissionen  og  udenfor  Kjøbstæder  af  den 
undersøgende  Læge,  som,  hvis  Skibet,  paa  Forespørgsel  af  Toldopsynet, 
ikke  foretrækker  at  begive  sig  til  en  Søkjøbstad,  uopholdelig  foranstaltes 
tilkaldt  af  Toldopsynet 

§  16.  Skibet  og  de  Ombordværende  skulle  underkastes  et  Læge- 
eftersyn.  De  Personer,  som  ved  et  saadant  Eftersyn  findes  aldeles  fri 
for  de  i  §  13  nævnte  Sygdomme,  tillades  det  strax  at  begive  sig  i  Land 
under  Iagttagelse  af  de  Forskrifter,  som  kunne  være  at  give  i  Medfør 
af  Bestemmelserne  under  dette  Afsnits  III.  Befindes  det  ved  Eftersynet, 
at  Nogen  af  de  Ombordværende  lider  af  en  af  de  i  §  13  ommeldte  Syg- 
domme, eller  dog,  at  deres  Sundhedstilstand  giver  Anledning  til  Mis- 
tanke i  saa  Henseende,  eller  at  der  paa  Rejsen  er  forefaldet  Dødsfald 
af  saadan  Sygdom,  eller  at  Skibets  Tilstand  i  det  Hele  giver  AnledniBg 
til  Frygt  for  Smittes  Indbringelse,  træffer  Karantænekommissionen  de 
fornødne  Foranstaltninger  med  Hensyn  til  de  Syges  Fjæmelse  fra  Skibet 
og  Anbringelse  i  de  i  §  9  nævnte  Lokaler  elier  et  andet  ligesaa  be- 
tryggende Sted  samt  til  Ligenes  Fjæmelse  fra  Skibet  og  dettes  Renselse 
]  fornødent  Omfang.  Skibe,  i  hvilke  der  paa  Rejsen  er  forefaldet  Til- 
fieide  af  gul  Feber,  skulle  stedse  renses  helt  Indtil  de  nævnte  Foran- 
staltninger ere  trufne,  holdes  Skibet  afsondret  og  skal  vedvarende  være 
betegnet  paa  den  i  §  14  ommeldte  Maade. 

Saafremt  Antallet  af  Syge  er  saa  stort,  at  de  ikke  kunne  modtages 
i  de  i  §  9  ommeldte  Lokaler,  kan  Skibet  henvises  til  Karantæneanstalten. 
Dersom  Skibets  Fører  eller  Passagerer  forlange  det,  og  Karantænekom- 
missionen finder  det  fornødent,  skal  der  saavidt  muligt  medgives  en 
L»æge  og  de  fornødne  Medikamenter. 

Er  Skibet  ankommet  til  et  Sted,  hvor  der  ingen  Karantænekommis- 
sion findes,  afgjør  den  undersøgende  Læge,  hvorvidt  Forholdene  paa 
Stedet  ere  saadanne,  at  de  nævnte  Foranstaltninger  dersteds  kunne 
træffes  eller  ikke;  i  sidste  Fald  tilstedes  det  Skibet  at  landsætte  de 
Personer,  som  ere  befundne  sunde,  hvorefter  det  henvises  til  et  af  de 
Steder,  hvor  Karantænekommission  findes,  eller  i  fornødent  Fald  til 
Karantæneanstalten. 

§  17.  Med  Hensyn  til  Orlogsskibe  bortfalder  Lægeeftersynet,  mod 
at  Skibets  Læge  meddeler  den  Læge,  hvem  Eftersynet  ellers  paahviler, 
fornødne  Oplysninger.  De  Bestemmelser,  som  paa  Grundlag  af  de 
modtagne  Oplysninger  træffes  overensstemmende  med  forrige  Paragraf, 
meddeles  Skibets  Chef. 

§  18.  Naar  Skibets  Fører  ved  Anmeldelsen  erklærer,  at  der  ikkun 
anløbes  for  at  modtage  Kul  eller  anden  til  Rejsens  Fortsættelse  for- 
nøden Forsyning  eller  Ordre,  kan  han  paa  de  Steder,  hvor  en  Karan- 
tssnekommission  findes,  begjære  Skibet  fritaget  for  Lægeeftersyn  mod 
at  underkaste  sig  det  særlige  Tilsyn  med,  at  ingen  af  de  Ombord- 
værende forlader  Skibet,  som  Karantænekommissionen  finder  det  for- 
nødent at  anordne. 
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II.    Karantæne. 

§  19.  KaranUBne  finder  overensstemmende  med  de  i  de  følgende 
Paragrafer  indeholdte  Forskrifter  Anvendelse  paa  Skibe,  øom  ankomme 
fra  udenrigpske  Steder,  fra  hvilke  Indførelse  af  pestagtig  Sygdom  ififlge 
Bckjendtgjørelse  fra  Jnstitsministeriet  kan  befrygtes  (jfr.  derhos  §  20, 
sidste  Stykke). 

§  20.  Ethvert  Skib,  som  ankommer  fra  eller  har  staaet  i  Forbin* 
delse  med  et  Sted,  med  Hensyn  til  hvilket  Karantøne  ved  Bekjendt- 
gjørelse  fra  Jostitsministeriet  er  sat  i  Kraft  for  derfra  ankommende 
Skibe,  eller  som  paa  Rejsen  har  haft  Samkvem  med  saadant  Skib,  skal 
paa  dansk  Søterritorinni  eller,  naar  det  er  bestemt  til  eller  agter  at 
anløbe  dansk  Havn  eller  dansk  Kyst,  saasnart  det  iaar  denne  i  Sigte, 
hejse  et  grønt  eller  et  gult  Flag  paa  Stortoppen  og  desaden  et  Fla^ 
paa  Halvt  ligeledes  paa  Stortoppen. 

Samme  Forpligtelse  paahviler,  uanset  at  ingen  Bekjendtgjørelser 
som  de  i  1ste  Stykke  ommeldte  ere  udfærdigede,  ethvert  hertil  ankom- 
mende Fartøj,  naar  det  er  Føreren  bekjendt,  at  der  paa  Afgangsstedet 
eller  noget  Sted,  som  Skibet  paa  Rejsen  har  anløbet,  eller  i  Nærheden 
af  saadant  Sted  findes  pestagtig  Sygdom,  eller  naar  Skibet  har  eller 
paa  Rejsen  har  haft  Syge  eller  Døde  ombord,  med  Hensyn  til  hvilke 
der  er  Ornnd  til  at  formode,  nt  deres  Sygdom  har  været  pestagtig,  eller 
naar  Skibet  paa  Rejsen  har  haft  Samkvem  med  et  Skib,  som  formodes 
at  have  været  i  Berøring  med  pestsmittet  Sted  eller  at  have  eller  have 
haft  Pestsyge  ombord.  Et  saadant  Skib  er  da  ogsaa  underkastet  de 
øvrige  under  dette  Afsnits  II  omhandlede  Bestemmelser,  og  bliver  med 
Hensyn  til  den  Indflydelse,  Ladningens  Beskaffenhed  skal  have  paa 
Befaandlingsmaaden,  Justitsministerens  nærmere  Bestemmelse  at  indhente. 

§  21.  De  i  forrige  Paragraf  ommeldte  Fartøjer  maa  ndenfor  Nøds- 
tilfælde kun  anløbe  Havne,  i  hvilke  der  findes  en  Karantnnekommisslon. 
Indtil  Tilladelse  er  meddelt  af  paagjældende  Karantamekommission, 
maa  fra  saadant  Skib  Ingen  af  de  Ombordværende  eller  nogetsomhelst 
Gods  landsættes ;  ej  heller  maa  fra  Land  eller  fra  andre  Fartøjer  Nogen 
gaa  ombord  i  samme,  undtagen  forsaavidt  det  sker  i  Embeds-  eller  Be^ 
stillings-Medfør,  og  disse  sidste  saavelsom  Personer,  der  mod  Forbudet 
ere  komne  ombord,  ere  underkastede  samme  Behandling  som  de  med 
Skibet  Ankomne.  Til  Fyldestgjørelse  af  den  i  §  1  paabudne  Anmeldelse 
og  for  at  meddele  de  Oplysninger,  som  udfordres  for  at  afgjøre  Skibets 
videre  Behandling,  maa  Baad  vel  afgaa  fra  Skibet,  men  den  maa  ikke 
landsætte  Nogen  eller  sætte  sig  i  Forbindelse  med  andre  i  Havnen 
værende  Fartøjer,  og  enhver  Berøring  med  samme  skal  sko  under  Iagt- 
tagelse af  de  Forsigtighedsregler,  som  Karantænekommissionen  finder 
fornødne. 

§  22.  Naar  Skibets  Fører  ved  Anmeldelsen  erklærer,  at  der  ikkun 
anløbes  for  at  modtage  Kul  eller  anden  til  Rejsens  Fortsættelse  fornøden 
Forsyning  eller  Ordre,  kan  saadan  Modtagelse  ske  paa  det  af  Karan* 
tænekommissionen  anviste  Sted,  og  mod  at  Skibet  underkaster  sig  det 
særlige  Tilsyn,  som  Karantnnekommissionen  efter  Omstiendighedeme 
finder  det  fornødent  at  anordne  for  at  paase,  at  ingen  Forbindelse  med 
Land  finder  Sted  udover  den,  som  behøves  for,  under  Iagttagelse  af  de 
Forsigtighedsregler,  Karantænekommissionen  anordner,  at  modtage  de 
omspnrgte  Fornødenheder  eller  Ordrer. 

§  23.  Vil  Skibet  have  yderligere  Samkvem  med  Land  end  det  i 
forrige  Paragraf  ommeldte,  skal  Karantæne  udstaas  i  Overensstemmelse 
med  Forskrifterne  i  de  følgende  Paragrafer. 
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Indtil  "ndere  ere  dog  Skibe,  der  have  underkastet  sig  Losnings«- 
og  Rensningskarantøne  ved  Anlæget  paa  K»nsø  eller  saadanne  andre 
Karantcneanlæg,  som  ifølge  konTentionsmæsslge  Bestemmelser  maatte 
komme  til  at  staa  til  Baadighed  for  Skibe,  der  ere  bestemte  til  danske 
HaTne,  fritagne  for  al  videre  Karantæne  her  i  Landet,  fbrsaavidt  de  ikke 
efter  ndstaaet  Earantame  have  haft  nogen  mistænkelig  Forbindelse  eller 
noget  mistnnkeligt  Sygdomstilfælde  ombord.  Endvidere  kan  Karantæne- 
kommissionen,  naar  ellers  Skibet  i  fremmed  Land  har  været  underkastet 
Karantæne,  og  naar  de  Ojenstande,  hvis  Indførsel  her  er  forbudt,  under 
denne  ere  blevne  underkastede  behørig  Bensning,  samt  naar  Skibet 
derefter  ikke  har  haft  nogen  mistænkelig  Forbindelse  eller  noget  mis- 
tænkeligt Sygdomstilfælde  ombord,  fritage  Skibet  for  Karantæne,  for- 
saavidt  Kommissionen  skjønner,  at  den  udstaaede  Karantæne  fyldestgjør 
de  Fordringer,  som  stilles  i  de  fiølgende  Paragrafer. 

§  24.  Den  fuldstændige  Karantæne  skal  noldes  ved  Karantænean- 
læget,  jfr.  dog  §  2^  Til  saadan  Karantæne  skulle  henvises  karantæne- 
pligtige  Fartøjer,  1)  som  have  ombord  Varer,  der  i  Medfør  af  dette 
Afsnits  ni  ikke  maa  indfiøres  her  i  Landet,  eller  2)  i  hvilke  der  paa 
Sejsen  har  været  eller  efter  Ankomsten  findes  Personer  angrebne  af 
Pest  eller  Lig  af  saadanne.  De  i  saadanne  Fartøjer  ombordværende 
Personer  skulle  holde  Karantænen  i  Karantæneanstaltens  Lasareth,  og 
det  af  dem  medbragte  Rejsegods  skal  renses  i  Karantæneanstalten. 
Selve  Skibet  renses^  forsaavidt  det  har  haft  Pestsjge  ombord,  og  ingen 
Del  af  Ladningen  bestaar  af  Gjenstande,  hvis  Indførsel  er  forbudt. 
Bestaar  nogen  Del  af  Ladningen  i  Varer,  hvis  Indførsel  er  forbudt,  og 
Skibets  Fører  ikke  vil  samtykke  i  deres  Tilintetgjørelse,  maa  ingen 
Del  af  Ladningen  losses,  og  Skibet  skal,  saasnart  det  har  landsat  de 
Personer,  som  agte  sig  hertil  Landet,  hurtigst  muligt  forlade  Landet  og 
erholder  ikke  Karantænebevis. 

§  26.  Iagttagelses-Karantæne  bestaar  i,  at  Skibet  henlægges  paa 
det  Sted«  som  Karantænekommissionen  anviser,  for  at  undergives  et 
stadigt  Tilsyn,  der  afgiver  behørig  Sikkerhed  for,  at  intet  utilladeligt 
Samkvem  finder  Sted  mellem  Skibet  og  Land  eller  andre  Skibe.  I 
saadan  Karantæne  lægges  de  karantænepligtige  Fartøjer,  som  ikke  ere 
i  noget  af  de  i  §  24  ommeldte  Tilfælde. 

§  26.  ^ar  Skibet  Ojenstande  ombord,  hvis  Indførsel  er  forbudt, 
kan  Karantænekommissionen,  naar  Skibets  Fører  straz  samtykker  i,  at 
saadanne  Varer  tilintetgjøres ,  paa  hans  derom  fremsatte  Begjæring  til- 
stede, at  Skibet,  saafremt  de  ombordværende  Passagerer  dertil  give  deres 
Minde,  istedetfor  at  henvises  til  Karantæneanstalten  forbliver  under 
Iagttagelses-Karantæne;  Karantænetiden  beregnes  i  saa  Fald  dog  efter 
de  Regler,  som  gjælde  for  den  fuldstændige  Karantæne« 

§  27.  I  den  fuldstændige  Karantæne  udløber  Karantænetiden,  naar 
14  Dage  ere  forløbne,  forsaavidt  de  Paagjældende  have  væ^et  behand- 
lede som  Pestsyge,  efterat  deres  Behandling  er  tilendebragt,  og  ellers, 
efterat  deres  Forbindelse  med  Syge  eller  smitteførende  Gjenstande  er 
ophørt.  Iagttagelses-Karantæne  ophører  efter  stedftinden  Lægeunder- 
søgelse, naar  14  Dage  ere  forløbne,  efterat  Skibet  sidst  har  haft  Sam- 
kvem med  pestsmittet  Land  eller  mistænkt  Skib  (jfr.  dog  forrige  Paragraf;. 

Iagttagelses-Karantæne  maa  dog  ingensinde  være  under  2  Dage. 

§  28.  Personer,  som  i  Strid  med  Forbudet  have  været  ombord  i 
eller  modtaget  smitteførende  Gods  fra  karantænepligtigt  Fartøj,  eller 
som  have  brudt  Karantænen  eller  i  Strid  med  Reglerne  for  Karantæne- 
anstaltens Afspærring  have  været  i  Forbindelse  med  Personer  eller  Gods, 
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der  ere  nnder  TilsTii  i  samme,  kunne  af  Politiet  indleg^^s  i  Karantæne- 
anstalten eller  underkastes  Afbpasrring  nnder  behørig  Beyogtning  pas 
et  passende  Sted  efter  Reglerne  i  forrifire  Paragraf. 

§  29.  Ankommer  karantanepligtigt  Skib  i  NødstilMde  til  et  Sted« 
hvor  der  ingen  Karantænekommission  findes,  skal  Toldopsynet  nophol- 
delig  foranledige  Politimesteren  tilkaldt  og  indtil  bane  Ankomst  paaae, 
at  der  ikke  finder  andet  Samkrem  med  Skibet  Sted,  end  det,  som  er 
uomgængelig  fornødent  for  at  yde  Hjælp,  hyilken,  saavidt  mnJigt,  bør 
ydes  saaledes,  at  Ingen  forlader  Skibet,  og  at  Ingen  fra  Land  gaar 
ombord  i  samme.  Efter  sin  Ankomst  anordner  Politimesteren  det  For- 
nødne i  størst  mnlige  Orerensstemmelse  med  det  i  de  oyenstaaende 
Paragrafer  Indeholdte. 

§  80.  Strander  karantænepligtigt  Skib,  blirer  Bestemmelserne  i  da 
foregaaende  Paragrafer  med  Hensyn  til  Gods  og  Personer,  saavidt  ma- 
ligt,  at  anvende  efter  Karantænekommissionens  eller  Politimesterens 
nærmere  Bestemmelse.  Sknide  Fartøj  og  Gods  ej  oden  Fare  for  Smittea 
Udbredelse  knnne  bevares,  blive  de  at  tilintetgjøre.  Fartøj  og  Goda, 
som  uden  levende  Folks  Medfølge  inddriver,  og  om  hvilket  der  er  særlig 
Gmnd  til  at  antage,  at  det  er  kommet  fra  pestsmittet  Sted,  bør,  efterat 
være  med  behørig  Forsigtighed  bragt  i  Sikkerhed,  forblive  henliggeode 
nrørt,  indtil  Politimesteren  efter  anstillet  Undersøgelse  har  bestemt, 
hvorledes  dermed  bør  forholdes.  Forsaavidt  Godset  maa  anses  for 
smitteførende,  underkastes  Bjergerne  passende  Karantæne  efter  Gmnd- 
sætningerne  i  ovenstaaende  Paragrafer. 

§  31.  Yed  kgl.  Anordning  kan  Karantsene  overensstemmende  mød 
de  Grundsætninger,  som  gjælde  for  Karantæne  med  Hensyn  til  søvæirts 
ankommende  Personer,  anordnes  for  Personer,  der  ankomme  over  Land- 
grænsen,  saavelsom  for  Personer,  der  ankomme  fra  indenlandske  Steder, 
hvor  pestagtig  Sygdom  er  udbrudt. 

III.    Foranstaltninger  til  at  forhindre  Indførsel  af  smitte- 
førende Gjenstande. 

§  32.  Justitsministeriet  kan  ved  Bekjendtgjørelse,  naar  nogen  af 
de  under  dette  Afsnits  I  omhandlede  Sygdomme  noget  Sted  er  udbrudt, 
1)  forbyde  Indførsel  her  i  Riget  af  brugt  Linned,  brugte  Klædninga- 
stykker  og  brugte  Sengklæder,  forsaavidt  de  nævnte  Gjenstande  ikke 
henhøre  til  Personers  Rejsegods,  Klude,  brugt  Vat,  Kradsuld,  Papir- 
affald, Haar  og  Huder,  samt  2)  anordne,  at  Linned,  Klædningsstykker 
og  Sengklæder,  som  fra  smittede  eller  mistssnkte  Steder  medbringes 
som  Rejsegods,  under  offentligt  Tilsyn  renses.  Endvidere  kan  Justits- 
ministeriet, naar  pestagtig  Sygdom  noget  Sted  viser  sig,  forbyde  Ind- 
førsel saavel  af  de  under  1)  nævnte  som  af  andre  Varer  end  de  ovenfor 
nævnte,  forsaavidt  de  ikke  indføres  i  Skibe,  der  efter  §  23,  2det  Stykke, 
ere  fritagne  for  Karantæne,  samt,  forsaavidt  Karantæne  ikke  samtidig 
sættes  i  Kraft,  bestemme,  at  Klædningsstykker,  tilhørende  Personer,  der 
have  været  i  Forbindelse  med,  og  Førselsgjenstande,  der  have  tjent  lil 
Befordring  af  saadanne  Varer,  skulle  underkastes  lignende  Rensning. 
Rensningens  Maade  bestemmes  af  Justitsministeriet 
Endelig  anordner  Justitsministeriet  ved  Bekjendtgjørelser  de  For- 
skrifter, som  Tilsynet  med  Overholdelsen  af  de  nævnte  Paabud  gjør 
fornødne. 

IV*    Særlige  Siindhedspas. 

§  33.  Ved  kgl.  Anordning  kan  det,  naar  Indførelse  af  pestagtig 
Sygdom  fra  noget  Sted  kan  befrygtes,  bestemmes,   at  Personer,    fbrat 


93 


tilstedes  Adg-anc^  ttl  Riget,  skolie  være  forsynede  med  den  ved  Anord- 
ningen nærmere  bestemte  Legitimation  for,  at  de  i  det  ved  Anordningen 
fastsatte  Antal  Dage  ikke  have  opholdt  sig  paa  pestsmittet  Sted. 

Ligeledes  kan  det,  naar  pestagtig  Sygdom  er  ndbradt  noget  Sted 
i  Udlandet,  ved  Bekjendtgjørelse  fra  Justitsministeriet  anordnes,  at  Skibe, 
som  her  til  Riget  ankomme  fra  de  i  Bekjendtgjørelsen  angivne  Steder, 
skulle  viere  forsynede  med  Legitimation  for,  at  der  hverken  i  Afgangs- 
havnen  eller  i  nogen  af  de  Havne,  som  de  paa  Rejsen  have  anløbet, 
hersker  pestagtig  Sygdom.  Mangel  af  saadan  Legitimation  har  i  saa 
Fald  til  Følge,  at  Skibet  behandles  som  kommende  fra  pestsmittet 
Sted. 

De  med  fornøden  Legitimation  forsynede  Skibe  underkastes  ved 
Ankomsten  hertil,  forsaavidt  de  ikke  i  Medfør  af  §  20  ere  karantæne- 
pligtijre,  et  Lægeeftersyn ,  og  naar  det  ved  dette  er  godtgjort,  at  der 
ikke  findes  Pestsyge  ombord,  tilstaas  der  dem  Praktika. 

Såje  Afisnlt. 

§  34.  For  de  i  denne  Lov  omhandlede  Syn  tilkommer  der  Lægen, 
forsaavidt  han  ikke  er  særskilt  lønnet  som  Karantænelæge,  et  Gebyr  af 
4  Kr.  tor  Skibe  under  60  Tons,  6  Kr.  for  Skibe  fra  60  til  ikke  over 
100  Tons,  og  10  Kr.  for  Skibe  af  over  100  Tons.  Lægen  er  derhos 
berettiget  til  fri  Befordring,  beregnet  tillands  til  2  Kr.  pr.  løbende  Mil, 
og  forsaavidt  Forretningen  (herunder  indbefattet  Rejsen  frem  og  tilbage) 
varer  over  6  Timer,  til  Dagpenge,  beregnede  til  4  Kr.  for  hver  6  Timer, 
hvilke  sidste  ogsaa  tilkomme  ham  for  den  Tid,  i  hvilken  han  selv  som 
Følge  af  Forretningen  maatte  blive  undergiven  Karantæne. 

§  35.  Forsaavidt  den  Legitimation,  som  ommeldes  i  §  83  1ste  Stykke, 
kræver  nogen  Paateguing  eller  Udfærdigelse  af  de  kgl.  Konsuler  i  Ud- 
landet, tilkommer  der  Konsulen  for  saadan  Paateguing  eller  Udfærdigelse 
et  Gebyr  af  1  Kr.  for  hver  Person,  Paategningen  eller  Udfærdigelsen 
angaar,  dog  ikke  udover  30  Kr.  for  hvert  Skib;  for  Udfærdigelse  af 
eller  Paateguing  paa  den  i  §  33  2det  Stykke  ommeldte  Ligitimation  til- 
kommer der  Konsulen  et  Gebyr  af  10  Kr. 

§  36.  Tilvejebringelsen  og  Vedligeholdelsen  af  de  i  §  9  ommeldte 
Lokaler  sker  i  Kjøbenhavn  ved  Foranstaltning  af  Magistraten,  paa 
Bomholm  ved  Amtsraadets  Foranstaltning  og  andre  Steder  ved  For- 
handling mellem  vedkommende  Amtsraad  og  Byraad.  De  i  saa  Hen- 
seende medgaaende  Udgifter  paahvile  for  Kjøbenhavns  Vedkommende 
Staden,  paa  Bomholm  afholdes  de  af  den  for  Øens  Kjøbstæder  og 
Landdistrikter  fælles  Amtsfond ,  og  iøvrigt  af  Amtsrepartitionsfonden  i 
hver  Amtsraadskreds  samt  af  de  i  Kredsen  værende  Kjøbstæder  i  For- 
hold til  Folkemængden.  Paa  samme  Maade  udredes  forskudsvis,  men 
med  Regres  til  Statskassen,  Udgifterne  til  de  ilandbrag  te  Syges  Behand- 
ling i  de  i  §  9  omhandlede  Lokaler  og  de  Dødes  Begravelse,  forsaavidt 
disse  Udgifter  ikke  efter  det  Følgende  skulle  afholdes  af  Skibet.  Alle 
andre  Udgifter  til  Qjennemførelsen  af  denne  Lov,  derunder  Udgifterne 
til  Lægesynet,  til  Rensning  af  Skib,  til  Bevogtning  af  Skibe  og  til  Op- 
holdet i  Kårantæneanstalten ,  forsaavidt  ikke  Eztraforplejning  begjæres, 
skalle  afholdes  ligesom  de  Udgifter,  som  Karantænetilsynet  iøvrigt  med- 
fører, af  Statskassen,  dog  med  følgende  Undtagelser: 

a)  Skibet  skal  altid  afholde  Udgifterne  ved  Lægens  Befordring  til- 
og fraborde. 

b)  Skibet  afholder  selv  de  Udgifter,  som  flyde  af  det  særlige  Tilsyn, 
der  ommeldes  i  §§  18  og  22. 

Ugeskr  f.  Lmger.  4.  R.  2.  Bd.  Hr,  6. 
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c)  Er  Fartøjet  befltemt  til  udenrigs  Sted  og  efter  Karantænekoro- 
mlsBionens  eller  Politi  mesterens  8kjøn  kan  anløber  for  at  landsætte  Syge 
eller  tor  at  ndstaa  Karantæne,  har  Skibet  at  afholde  samtlige  de  Ud- 
gifter, som  ellers  afholdes  af  Statskassen. 

d)  I  de  i  Litr.  b  og  c  ommeldte  Tilfælde  har  Skibet  endvidere  selv 
at  afholde  de  til  de  Syges  Behandling  i  de  i  §9  ommeldte  Lokaler  og 
de  Dødes  Begravelse  medgaaende  Omkostninger.  Det  Samme  gjælder, 
naar  de  Syge  indlægges  i  disse  Lokaler  for  andre  Sygdomme  end  de  i 
denne  Lovs  2det  Afsnit  omhandlede. 

e)  De  Udgifter,  som  Bestemmelserne  i  denne  Lov  medføre  i  Stran- 
dingstilfælde,  afholdes  af  Strandingsmassen,  saavidt  den  tilstrækker. 

f)  De  Udgifter,  som  flyde  af  den  i  §  28  omhandlede  Afspærring 
eller  paa  anden  Maade  deraf,  at  Personer  i  Strid  med  Loven  ere  gaæde 
ombord  i  karantænepligtigt  Fartøj,  afholdes  af  de  Skyldige  selv,  for- 
saavidt  de  hos  dem  kunne  inddrives;  Inddrivelsen  sker  ved  Udpantning. 

§  37.  Statskassen  tilsvarer  ikke  Erstatning  for  den  Skade  og  det 
Tab,  der,  som  Følge  af  de  i  denne  Lov  omhandlede  Foranstaltninger, 
tilføjes  Skib  eller  Qods.     . 

§  88.  Overtrædelser  af  de  i  denne  Lov  indeholdte  Forskrifter  eller 
de  i  Medfør  af  samme  givne  Paabud  anses,  forsaavidt  højere  Straf  ikke 
er  forskyldt  efter  den  almindelige  Lovgivning,  med  Bøder  fra  20—  500  Kr. 
og,  naar  Bestemmelserne  i  denne  Lovs  2det  Afsnit  ere  i  Kraft,  med 
Fængsel  (almindelig  borgerlig  Straffelovs  §  25)  eller  under  særdeles  for- 
mildende Omstændigheder  med  Bøder  fra  50  til  1000  Kr.  Naar  det 
skjønnes,  at  Straffen  ikke  vil  overstige  Bøder,  er  Karantænekommis- 
sionen og  udenfor  Kjøbstæderne  Politimesteren  berettiget  til  at  modtage 
den  Skyldiges  Tilbud  om  paa  Stedet  at  erlægge  en  Bøde  for  at  undgaa 
Tiltale. 

Det  Gods,  som  i  Strid  med  de  i  Medfør  af  denne  Lov  givne  Forbud 
forsøges  tilført  eller  er  blevet  indført,  skal,  forsaavidt  det  ikke  bliver 
at  tilintetgjøre ,  konfiskeres  til  Fordel  for  Statskassen,  hvem  ligeledes 
de  i  Henhold  til  denne  Paragrafis  første  Stykke  idømte  eller  modtagne 
Bøder  tillægges. 

§  39.  Ethvert  Skib ,  som  udklareres  her  i  Landet,  kan  af  Karan- 
tænekommissionen eller  udenfor  Kjøbstæderne  af  Embedslægen  begjære 
udstedt  en  Bevidnelse  om,  hvorvidt  der  ved  Skibets  Afgang  enten  paa 
Afgangsstedet  eller  sammes  Nærhed  hersker  nogen  af  de  i  denne  Lovs 
2det  A&nit  ommeldte  eller  nogen  anden  særligt  opgiven  smitsom 
Sygdom. 

Enhver  Person,  hvis  Karantænetid  er  udløben,  kan  forlange  et 
Bevis  for  udstaaet  Karantæne.  Det  Samme  kan  udenfor  det  i  §  24  i 
Slutningen  ommeldte  Tilfælde  Skibsføreren  forlange  for  Skibet,  naar 
Karantænetiden  lovlig  er  udstaaet  for  dets  Vedkommende. 

Den  i  denne  Paragrafs  Iste  Stykke  nævnte  Bevidnelse  (Sundhedspas) 
meddeles  uden  Betaling  for  Skibe,  der  udklarere  til  Færøerne  og  Island. 
For  andre  Skibe  erlægges  en  Betaling  af  5  Kr.,  der  tilfalder  Statskassen. 
Det  i  denne  Paragrafs  2det  Stykke  omhandlede  Bevis  (Karantænebeviset), 
der  udfærdiges  af  Karantæneanstaltens  Bestyrer  eller  Stedets  Karantæne- 
kommission,  meddeles  uden  Betaling  undtagen  i  det  i  §  36  Litr.  c  om- 
meldte Tilfælde,  i  hvilket  der  erlægges  en  Betaling  til  Statskassen  af 
5  Øre  pr.  Ton  at  Skibets  Drægtighed,  dog  ikke  udover  30  Kr. 

§  40.  Fra  den  Dag,  da  denne  Lov  træder  i  Kraft,  ophæves  For- 
ordningen om  Karantænevæsenet  af  8de  Februar  1805  og  Lov  angaaende 


TJgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  1  i^øbenhavn. 

Heddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Sckleisiien  „TJgentL  Oyersigt'*. 


18M. 


Ugen  fra  den  14  til  den  20  JilL 


JV&29. 


Fra  Kjebenhavns  praktiserende  Læger  (170)  ere  i  Ugen  til 
d.  20  Juli  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

758  nye  Til&elde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Ualssyge 

Strubehoste 

Kighoste •. 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

ibLanthematisk  Tyfus 

Blodffang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Di^iThe   .  .  . 
Ansigts-  og  andou  Vaudrerosen    .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfebor 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Gnppe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Leddorhevniatismo 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrho 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Sv'filis 

Medfedt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom _•_■•• 

Tilsammen  .  . 

Ugeskr.  f.  Leger. 


f-H 

I 


i  1 

<i 

-*i 

.    I< 

o 

ifi 

U3 

T 

1 

> 

1-H 
> 

1-1 

kO 

o 

O 

Fra 

1 

1 

^ 

o 
1 
o 
1 
o 
o 

8 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


o 

3 
4 

10 
2 
1 

26 
3 
3 
1 
O 
O 
O 


73  i  68 
O   O 


O 

O 

O 

12 


O 

O 

O 

22 


O   O 


1 
1 
O 
O 


2 
8 
O 
4 


97  i  157 


O 
O 
O 
1 
O 
O 
O 


O 
O 
O 
O 
2 
O 
O 


98  159 


0 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

0 

0 

8 

0 

2 

3 

6 

4 

0 

0 

0 

2 

0 

0 

2 

0 

4 

4 

21 

8 

0 

2 

2 

0 

0 

0 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

10 

42 

62 

1 

11 

9 

0 

0 

1 

0 

0 

0 

0 

2 

0 

6 

18 

13 

0 

0 

1 

3 

9 

1 

11 

24 

24 

1 

12 

5 

3 

4 

3 

55 

151 

140 

0 

79 

15 

0 

7 

0 

0 

15 

5 

0 

0 

0 

7 

11 

2 

0 

1 

0 

0 

10 

3^ 

62 

274 

165 

Ialt 


O 

5 

4 

21 

15 

1 

36 

9 

36 

5 

O 

1 

O 

255 

21 

1 

O 

2 

71 

1 

16 

68 

18 

14 

600 

94 
7 

20 
1 

22 
1 

13 


758 


i'ra  Skibe  paa  Ebodon  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt: 
Gaatriflli  Fober  1,  tyfoid  Fober  1,  Brystkatarrh  2,  akutLedderhevmatismo  2, 
Gonorrlio   I,  veoorisk  Saar  1,  SyfiliH  3  og  Fnat  1  Tiliielda. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opfsrte  felgendo  i  den  forlobnc  Uge 
anmeldto  Tilfælde:  Zona 2,  Furunkler  8,  Erjthom 4,  Scorbut  1,  Urticaria 3. 
Stomatitie  1  og  Eingekurv  1  Tilfelde. 

T^rf*rb*UtNi.  Do  i  fersto  Dage  meget  varme  mod  Bydlige  Vinde 
og  t«r  Luft,  de  3  sidste  keligero  med  vestlige  Vinde  og  stærke  Tordenbyger. 

Samtlige  Dedsfald  i  Dgen  til  den  20  Juli,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.  FtrMlw. 

Mfeelinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kif hoate 

Tyfoid  Feber 

Eianthematifik  Tyfua 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  eg  akut  Disrrho 
Ansigts-  og  anden  Vandroroeen 

Baraeltebor 

Ondartet  Saarfcber 

Koldfebor 

Grippe 

Akut  Lodderhevmatisiae    .  .  .  . 

Andre  Farsoter ■  . 

Tilsamuion  . 

II.  BUdbrglflQlDgeT. 

Dyriske  Giile 

Erhvervet  Sj-filis 

Medfwlt  Sj-fUis 

BrEendevinssygilom 

Drankergalskab 

Pludselig  Ued  at  Drik 

III.  KtDSlilitlontlle  S}M*ni"«> 

K-jertolsygo 

Akut  Hjærnevandsul 

Akut  Miiiærtuhcrkiilose 

Lungeav  i  Ildsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer    . 
Kræft 


Engelak  Syge 

Snkketsyge 

Skerbng 

Ånffitai 

IT.  TtUMaine  DaJuiruger. 

Fald  og  Enosning 

Draknmg 

Andre  ulykkelige  Hændelaer  .... 

Selvmord 

T.   DuKbeiAII 

TI.  Uktle  O^Mjgd^mM. 
Hjsiuebetændelae 

Kroniske  Hjærnesygdoinme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  MnndUenuue  .... 

Eonvnlsiouer 

Kroniske  Rygmarvssjgdomme  .  .  . 

Lnngebetæudelae 

Lnugeliindebets^iidelae 

Bryatkatarrh,  akut  Bronkitis  .... 
EopillieT  BroukittB  og  kutarrbalsk 

Lungebetændelse 

Kroniak  Bronkitis 

Organisk  Hjærtoaygdom 

SugMDdebetandelsB 

TanuHlyngning  og  indeklemt  Brok 

Brighta  Sygdom 

Nyra-  og  Blæreeten 

Andre  kroniake  Underliv  asygdomme 
Andie    Sygdomme     i    inarendige 

Organer 

TIL  Sjsleuie  i  le  ydre  Dele 

Tin.  iain  hynl|e  D«dHirsa|u. 

Alderdomaavtighed 

Tæring  hoa  Smaabern 

D«d  under  Fedslon  og  i  Barsolaeng 

(Barselfeber  ikko  modregnet)  .  . 
Pludselig  D ed  uden  bekjendt  Åarsag 
Uangiven  og  slet  Bpecificeret  Dada- 

aarsBg 

D»d  uden  Lægebehandling 

Tilaammen  .  .  . 
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Oversigt  over  DedsFaidene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  20  Juli. 
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Foranstftltninger  ti]  at  forhindre  den  asiatiske  Koleras  Indbringelse  ad 
Søvejen  af  1ste  Maj  1868  med  alle  dertil  sig  slattende  Bestemmelser. 

Indtil  Lønnen  for  de  i  denne  Lovs  §  8  ommeldte  Karantænelæger 
i  Kjøbenhavn  er  fastsat  ved  Finansloven,  vederlægges  Karantæuelægen 
i  Kjøbenhavn  paa  samme  Maade  som  hidtil. 

§  41.  Denne  Lov  trykkes  paa  Dansk,  Tysk,  Engelsk  og  Fransk 
i  saa  stort  et  Oplag,  at  et  tilstrækkeligt  Antal  Exemplarer  kan  tilstilles 
de  danske  Konsnler  i  Udlandet,  og  et  Exemplar  afgives  til  ethvert 
karantænepligtigt  Skib. 

§  42.    Denne  Lov  gjælder  ikke  for  Færøerne. 


lekJeBdtgJmlse  af  lUt  M\  1880  frt  JmtifsoilDlsteriet  tm  itn  AoneMelses- 
•llit.  stm  paikTller  de  1  regelDøssIg  Fart  gtaende  Dampskib«.  OrlsfstkJbe, 
LNiiartsJer,  RrydstoldTmeoets  Skibe.  Bogserdampskibe  samt  Flskerbaade  eg 

mindre  Fartøjer)  som  ktmme  ftm  Nabelandene. 

I  Medfør  af  Lov  om  Foranstaltninger  mod  smitsomme  Sygdommes 
Indførelse  i  Riget  af  2den  Juli  d.  A.  §  3  og  §  1  fastsættes  herved  føl- 
gende nærmere  Regler  for  den  Anmeldelsespligt,  som  skal  gjælde  med 
Hensyn  til  de  i  regelmæssig  Fart  gaaende  Dampskibe,  Orlogsskibe, 
Lodsiartøjer,  Krydstoldvæsenets  Skibe,  Bugserdampskibe  samt  Fisker- 
baade  og  mindre  Fartøjer,  som  komme  fra  Nabolandene. 

§  1.  De  i  regelmæssig  Fart  gaaeude  Dampskibe,  som  ankomme 
fra  udenrigske  Steder,  eller  som  i  Søen  have  modtaget  Personer  eller 
Gods  fra  saadant  Skib,  ere,  forsaavidt  der  ikke  ombord  findes  Personer, 
der  lide  af  Sygdomme,  som  kanne  mistænkes  for  at  være  smitsomme, 
eller  Lig  af  Personer,  der  ere  døde  af  slige  Sygdomme,  fritagne  for  den 
ved  Lov  af  2den  Jnli  d.  A.  §  1  paabndne  Anmeldelse,  mod  at  der  af 
Førerne  af  deslige  Skibe  ved  Anlæget  til  Liggepladsen,  forinden  Sam- 
kvem med  Land  finder  Sled,  til  Toldvæsenet  afgives  en  skriftlig  Er- 
klæring af  følgende  Indhold: 

Undertegnede  Fører  af 
kommende  fra 

erklærer  herved  paa  Ære  og  Samvittighed,  at  der  ikke,  mig  bekjendt, 
ombord  i  mit  Skib  findes  Nogen,  der  lider  af  en  Sygdom,  som  kan 
mistænkes  for  at  være  smitsom,  og. at  der  heller  ikke  ombord  i  Skibet 
findes  Lig  af  Personer,  der  ere  døde  af  slige  Sygdomme. 

§  2.  Naar  der  i  Skibet  findes  Personer,  der  lide  af  Sygdomme, 
som  kntane  mistænkes  for  at  være  smitsomme,  eller  Lig  af  Personer, 
der  ere  døde  af  slige  Sygdomme,  tillades  det  Skibet  inden  Anmeldelsen  at 
Isgge  til  ved  Liggepladsen  og  at  landsætte  dets  snnde  Passagerer, 
hvorefter  Føreren  ufortøvet  har  at  iværksætte  Anmeldelsen,  navnlig 
inden  nogen  saadan  Syg  eller  noget  saadant  Lig  bringes  i  Land. 

§  3.  De  i  §§  1  og  2  indeholdte  Lempelser  bortfalde,  naar  de  i 
disse  Paragrafer  ommeldte  Fartøjer  ankomme  fra  eller  have  staaet  i 
Forbindelse  med  Steder,  med  Hensyn  til  hvilke  nogen  af  de  i  Lov  af 
2den  Juli  d.  A.  2det  Afsnit  omhandlede  Bekjendtgjørelser  er  udfærdiget, 
eller  paa  Rejsen  have  haft  Samkvem  med  saadant  Skib,  eller  ere  i 
noget  af  de  i  samme  Lovs  §  14,  2det  Stykke,  og  §  20,  2det  Stykke, 
ommeldte  Tilfiælde. 

§  4.  Danske  Orlogsskibe,  som  have  Læge  ombord,  ere  fritagne 
for  den  i  Lov  af  2den  Juli  d.  A.  §  1  ommeldte  Anmeldelse. 

For  fremmede  Orlogsskibe,  som  have  Læge  ombord,  bortfalder  den 
i  samme  Lovs  §  2  ommeldte  Lægeundersøgelse,   mod  at  Skibets  Læge 
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meddeler  den  Læge,  hvem  Undersøgelsen  ellers  paahviler-,  lomødne 
Oplysninger.  De  Bestemmelser,  som  paa  Grundlag  af  de  modtagne 
Oplysninger  træffes  overensstemmende  med  den  citerede  Lovs  §  2, 
meddeles  Skibets  Chef- 
Er  det  paagjældende  Orlogsskib,  det  være  sig  dansk  eller  firemmed, 
i  noget  af  de  i  denne-  Bekjendtgjørelses  §  3  ommeldte  Tilfælde ,  hare 
Førerne  at  iagttage  de  herom  givne  Bestemmelser  i  Loven. 

§  5.  Førerne  af  Lodsfartøjer,  Krydstoldvæsenets  Skibe,  Bagser- 
dampskibe  samt  af  Fiskerbaade  og  Fartøjer  under  12  Tons,  som  komme 
fra  Nabolandene,  ere,  forsaavidt  de  ikke  medføre  Passagerer,  indtil 
videre  fritagne  for  den  ved  Lov  af  2den  Juli  d.  A.  §  1  paabudne  An- 
meldelse.   

Afeked«  Under  19do  Juli  er  Distriktslæge  paa  Suderø  blandt  Fær- 
øerne N.  C.  Lund  efter  Ansøgning  entlediget  i  Naade  og  med  Pension 


DWsfkld.  Den  26de  Juli  døde  Etatsraad,  Dr.  med  Prof  Andreas 
Buntzen  efter  flere  Aars  Svagelighed  i  en  Alder  af  68  Aar.  Han  blev 
i  1844  efter  Konkurrence  ansat  som  Lektor  i  Kirurgi  og  beklædte  Posten 
som  Overkirurg  ved  det  kgl.  Frederiks  Hospital  1864—1866.  I  Tids- 
rummet 1868—69  var  han  Hovedredaktør  af  Hospitalstidende  og  var 
Medlem   af  Direkttonen  for  det  Classenske  Litteraturselskab. 


Bekjendtgjørelser. 

Den  almindelige  danske  Lægeforening. 

Da  Foreningens  Sekretær  og  Kasserer  er  fraværende  fra 
Kjøbenhavn  indtil  den  16de  Avgast  inkl.,  bedes  malige  Ind- 
betalinger af  Medlemskontingent  til  ham  opsatte  til  efter 
den  Tid. 

Kjøheubavn,  den  27de  Juli  1880. 

C.  A.sh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


PIq/Iq  ^Ci^^  an  T  cnira  *  Randers  Amt  anvises. 
rialliS  iUl  tJU  JjCCgU  Nærmere  Oplysning  er- 
holdes i  €•  A.  EeflicU  ■•glade. 

g^^  I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
Ilder  man  sig  i  Redaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
ite  Sal. 


o.  A.  ReiUeli  Forlag.    Bianco  Lvnoa  Kfl.  Hof-Bogirykkeii. 


lUøbeibaTi.  •.  7.  Afptt  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4d«  Række  II.  Nr.  7.  8. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BaMe. 


MkfMt  Lægekredsforeningen  for  Kjøhenhavn  og  Nordsjælland.  — 
Lidt  om  Difitribntionssagen  —  Korrespondance  om  Distributions- 
sagen.  —  E.  Welander:  Et  Tilfælde  af  kronisk  Arsenikforgiftning.  — 
A.  O.  Nørregaard:  Abortivbebandling  af  Erysipelas.  —  Foranstalt- 
ninger mod  smitsomme  Sygdommes  Indførelse.  —  Vakance.  -<-  Ud- 
nævnelse. ' —  Bekjendtgjørelser. 


Lftgekredsforeiiingeii  for  Kjebenhayii  og  Nordsj«lland, 


LægekredsforeDingen  for  KjebeDhavn  og  Nordjælland  af- 
holdt Fredagen  den  30te  Juli  sit  Sommermøde  paa  Klampen- 
borg under  Ledelse  af  Dr.  med.  Bud  de.  Den  første  Sag  paa 
Dagsordenen  —  Distributionsspergsroaalet  —  indlededes  af 
prakt.  Læge  Se  11  med  følgende  Foredrag: 

M.  H.!  Efter  Indbydelse  af  Bestyrelsen  for  den  Kjøbenbavn-Nord- 
sjæll andske  Kredsforening  skal  jeg  bave  den  Ære  at  indlede  Diskus- 
sionen om  de  distribuerende  Lægers  Forhold  til  Apothekrenes  Udtalelser. 
Som  bekjendt  fik  Lægerne  paa  Landet,  som  ikke  bo  paa  et  Sted,  hvor 
der  er  Apothek  eller  hvor  der  er  Apbthek  nærved,  ved  Jnstitsministe- 
riets  Skrivelse  af  22de  Maj  1876  Tilladelse  til  at  distribuere  iVfedicin 
paa  visse  Betingelser,  særlig  den,  at  Medicinen  skulde  tages  fra  et  eller 
flere  af  Ministeriet  opgivet  bestemt  Apothek.  Lægerne  havde  imidlertid 
i  lang  Tid  forinden  distribueret  Medicin  mod  en  af  Apothekerne  ydet 
Rabat,  i  Reglen  vistnok  25  pCt.  Man  kunde  jo  nok  vente,  at  Apo- 
thekrene,  efterat  Lægernes  Forbold  til  dem  nu  var  hævet,  bestemt  vilde 
Bøge  Rabaten  formindsket.     Privatim  var  vist  mange  saadanne  Forsøg 

gjort,  roen  først  iQor  fik  disse  Forsøg  Udtryk  i  en  offentlig  Udtalelse 
a  Apothekrenes  Side  i  Form  af  en  Resolution,  som  Apothekerforeningens 
Oeneralforsamling  vedtog  i  Aarhus  i  Avgnst  f.  A.  Denne  Resolution 
blev  derpaa  af  Bestyrelsen  for  Apothekerforeningen  indsendt  til  Sund- 
hedskollegiet ,  der  imidlertid  ikke  ytrede  sig  om  Rabaten  til  de  distri- 
buerende Læger,  hvorpaa  Bestyrelsen  fandt  Anledning  til  at  foreslaa 
Apothekerforeningens  Medlemmer  en  ret  betydelig  foreløbig  Modifika- 
tion af  Generalforsamlingens  Beslutning  i  saa  Henseende.  Dette  er  i 
4d«  RaUce.  2det  Bd. 
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Korthed)  hvad  der  fra  Apotbekrenes  Side  er  firemkommet  i  denne  Sag. 
Fra  Lægernes  Side  blev  Distribntionsretten  sat  til  Diskassion  paa  det 
almindelige  Lægemøde  i  Kallandborg  1877,  men  Tiden  slog  ikke  til,  og 
Spørgsmaalet  ndgik.  Det  er  først  igjen  i  den  sidste  Tid,  efterat  Apo- 
thekerforenin^en  bavde  rejst  Rabatspørgsmaalet«  at  der  er  fremkommet 
enkelte  Udtalelser  fra  Lægernes  Side,  idet  nemlig  Redaktionen  af  Uge- 
skriftet ledsagede  Cirknlseret  fra  Apotbekerforeuingens  Bestjrelse  med 
nogle  Bemærkninger,  og  jeg  i  Ugeskriftet  Nr.  3  for  d.  A.  tillod  mig  at 
imødegaa  Udtalelserne  i  denne  Retning  paa  Apotbekerforeuingens  General- 
forsamling. 

Mau  kunde  nu,  M.  H.,  ved  første  Øjekast  eller  paa  Grund  af  Ube- 
kjendtskab  med  Forboldene  synes,  at  denne  Sag  var  en  Sag  af  under- 
ordnet Betydning,  der  ikke  var  megen  Tale  værd.  Men  det  forbolder 
sig  ganske  anderledes.  Hvad  vil  det  sige,  at  Lægerne  bave 
faaet  Ret  til  at  distribuere?  Det  er  ganske  det  samme  som  at  sige, 
at  Lægerne  bave  faaet  den  Forpligtelse  at  distribuere.  Lægerne 
paa  Landet  kunne  faktisk  ikke  existere  uden  Distributionsret.  Er  det 
nu  en  Fordel  for  Lægerne?  Naar  man  besvarer  dette  Spørgsmaal 
med  ja,  saa  er  det  kun  et  betinget  ja.  Det  er  til  Fordel  for  Læge- 
standen i  sin  Helhed  forsaavidt  som  der  nu  kan  existere  og  existerer 
langt  flere  Læger  paa  Landet  end  tidligere.  Men  hvor  Konfluxen  er 
stor,  bliver  den  saare  let  for  stor,  og  det  er  ogsaa  sket  i  dette  Tilfælde. 
Den  enkelte  Læge  kan  saaledes  i  ethvert  Tilfælde  kun  betingelsesvis 
siges  at  bave  høstet  Fordel  ved  Distributionsretten.  Befolkningen  er 
først  og  fremmest  den,  der  njder  Godet,  og  dernæst  Apothekrene ;  disse 
have  høstet  en  meget  stor  Fordel,  Tilvæxten  i  Apothekemcs  Mængde 
bar  ingenlunde  boldt  Skridt  med  Tilvæxten  i  Afsætningen^),  det  er 
altsaa  ikke  alene  Apothekerstanden  men  ogsaa  den  enkelte  Apotbeker, 
der  som  priviligeret  har  en  stor  Fordel  af  Befolkningens  større  Krav 
paa  Lægehjælp  og  Medicinforbrug. 

Vende  vi  tilbage  til  den  distribuerende  Læge,  saa  maa  jeg  altsaa 
først  og  fremmest  frembæve,  at  hans  Distributionsret  maaske  i  højere 
Grad  er  en  Forpligtelse,  der  er  paalagt  ham,  end  en  Ret,  og  jeg  maa 
tillade  mig  at  pointere,  at  dette  Forhold  mha  staa  tydeligt  for  Alle,  der 
ønske  et  klart  Overblik  over  Distributionssagen.  Distributionen  er  et 
vigtigt  Led  i  en  stor  Del  Lægers  Existens  og  er  derfor  efterhaanden 
blevet  et  Standsanliggende ,  ved  hvilket  der  ikke  kan  røres  uden  at 
en  M&ngde  Lægers  hele  Stilling  paavirkes  deraf.  Vi  distribuerende 
Læger  maa  altsaa  i  særlig  Grad  være 'Red.  af  Ugeskriftet  taknemmelige, 
fordi  den  bar  anbefalet  Sagens  Drøftelse  i  Kredsforeningerne  og  blandt 
disse  særligt  den  Kjøbenhavn-Nordsjællandske,  der  altid  med  Varme 
har  gjort  sig  til  Talsmand  for  Standens  Anliggender. 

Idet  jeg  nu  nærmere  skal  gaa  ind  paa  Distributionen,  skal  jeg 
her  tillade  mig  at  minde  om  det  til  Grund  for  dette  Spørgsmaal 
liggende  Punkt  i  Justitsministeriets  Skrivelse:  tat  de  (Læ- 
gerne) for  hver  Ordination  udstede  en  Recept,  som  de  enten  forsyne 
med  Taxation  og  udlevere  til  Patienten,  af  hvem  de  da  selv  modtage 
Betalingen,  eller  tilstille  Apothekeren,  der  senere  indkræver  Betalingen 


*)  Exempelvis  et  Apothek,  hvis  Forhold  jeg  kjender.  Medens  der, 
da  det  blev  oprettet,  var  2  Læger,  er  der  nu  4  Læger,  som  helt, 
og  2  som  hvert  2det  Aar  skulle  tage  Medicin  derfra.  De  fleste  af 
de  nævnte  Lægers  Stilling  er  meget  beskeden. 
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hoB  åen,  der  af  Lægen  har  modtaget  Medicinen ••  Her  er  altøaa 
2  Alternative r.  Jeg  skal  tillade  mig  at  begynde  med  det  sidste 
nemlig  det,  at  Apothekrene  selv  opkræver  Betaling  for  Medicinen  og 
altsaa  bærer  Risikoen  for,  hvad  der  ikke  betales.  Jeg  har  en  særlig 
Grand  til  at  begynde  med  denne  Side  af  Sagen,  ikke  alene  fordi  det 
er  den  mindst  komplicerede,  men  og^aa  fordi  der  aldeles  ikke  er  taget 
Hensyn  til  den,  hverken  paa  Apothekerforeningens  Generalforsamling 
eller  i  Cirkalæret  fra  Apothekerforeningens  Direktion.  Ved  begge  Lej- 
ligheder er  den  forbigaaet  i  Tavshed  som  ikke-ezisterende. 

Naar  en  Læge  skal  begynde  at  distribuere  Medicin  maa  han  først 
have  en  Beholdning.  Dernæst  maa  han  passe  at  Beholdningen  stadig 
er  forsynet  med  Medicin,  endvidere  maa  han,,  naar  han  engang  forlader 
sin  Plads,  se  at  blive  af  med  sin  Beholdning;  faar  han  en  Efterfølger, 
vil  denne  vel  i  Reglen  overtage  den^  gjør  han  det  ikke,  maa  han  lide 
et  Tab.  Beholdningens  Værdi  vil  knnne  sættes  fra  200 — 400  Kr. 
Hvori  bestaar  nu  Distributionsarbejdet? 

1°.  Skal  man  anskafife  en  Beholdning  og  holde  den  &  jour.  Den 
maa  derfor  stadig  efterses,  friske  Stoffer  anskaffes,  udpakkes  og  ordnes, 
og  Rekvisitioner  maa  skrives  og  afsendes« 

2^.  Skal  man  distribuere  den  Medicin,  man  ordinerer,  o:  man  skal 
paaskrive  Navn  og  Signatur,  -  indpakke,  atter  paaskrive  Navn  (for  at 
undgaa  Fejltagelser),  skrive  sine  Recepter  med  Taxation,  ordne  dem 
saaledes,  at  de  ikke  for  vankseiigt  knnne  findes  igjen.  Det  vil  være 
indlysende,  at  dette  ikke  er  saa  ganske  ubetydeligt,  naar  man  f.  Ex. 
efter  sin  Hjemkomst  skal  expedere  Medicin  til  en  halv  Snes  Syge.  Paa 
Landet,  livor  man  sjældnere  tilser  de  Syge,  maa  der  ofte  ordineres  mere 
Medicin  end  under  sædvanlige  Forhold  forat  imødegaa  sandsynlige 
Eventualiteter.  Ligeledes  maa  man  ofle  ordinere  et  Par  Ting,  hvor 
man,  naar  man  havde  et  Apothek  i  Nærheden,  kunde  nøjes  med  én, 
da  man  ikke  kan  holde  komplicerede  Mixturer  etc,  der  opfylde  flere 
Indikationer  paa  engang. 

3^.  Skal  man  udlevere  Ting,  som  man  ikke  har  ordineret.  Mange 
gængse  Medikamenter  anmodes  man  om  at'  udlevere,  og  Ministeriet 
fordrer  jo,  at  der  skal  skrives  Recept  med  Taxation,  uden  at  man  kan 
beregne  sig  Recepthonorar.  Det  vilde  jo  være  urimeligt  at  forlange, 
at  der  ved  Udlevering  af  en  Flaske  01.  ricini  el.  Lign.  skulde  betales 
Receptbonorar.  Apothekeren  derimod  beregner  sig  Recepthonorar  for 
slige  Sag^er  ved  Udleveringen  til  Lægen. 

5^.  Maa  man  føre  sit  Regnskab,  og  6°.  Bærer  man  Ansvaret  for 
rigtig  Udlevering,  Signatur  etc. 

Det  vil  være  indlysende,  at  dette  Alt  i  Alt  ikke  er  et  ganske  ube- 
tydeligt Arbejde,  der  ofte  kan  virke  forstyrrende  paa  den  daglige  Gjer- 
ning.  Dette  Arbejde  paalægges  altsaa  den  distribuerende  Læge  væsentlig 
til  Lettelse  for  Befolkningen  og  Indtægt  for  Apothekeren.  Det  vil  ogsaa 
være  indlysende,  at  den  Tid,  Lægen  maa  anvende  herpaa,  vilde  kunne 
anvendes  i  hans  egen  Interesse,  det  være  sig  i  materiel  eller  in- 
telektuel  Henseende.  Alene  det  idelig  at  blive  afbrudt  i  et  andet  Ar- 
bejde,  forhaler  i  høj  Grad  dets  Udførelse,  og  der  spildes  endnu  mere 
Tid,  end  selve  Distributionen  fordrer.  Apothekerforeningens  General- 
forsamling udtaler  principielt,  at  Lægen  bør  gjøre  det,  som  for  ham  er 
et  Tab,  uden  Vederlag.  D^t  er  let  at  indse,  at  der  ikke  er  nogen  Grund 
til,  at  Lsegen,  der  maa  gjøre  saa  meget  for  ringe  eller  intet  Vederlag, 
tillige  behøver  at  gjøre  dette.  Man  behøver  blot  at  gaa  til  Konse- 
kvenserne.  Lægens  Tidstab  ved  Distributionen  kan  under  visse  Forhold^ 


100 


Bom  ethvert  andet  Tidstab,  vise  sig  som  et  direkte  pekuniært  Tab.  Lad 
os  t.  £x.  antage,  at  Lægen  i  en  kort  Tid,  som  f.  Ex.  i  dette  Foraar, 
hvor  vi  tillige  havde  en  Mæslingeepidemi ,  netop  kan  overkomme  sit 
Arbejde,  naar  han  ikke  behøver  at  spilde  iVa — 2  Timer  daglig  paa 
Distributionen.  Hvad  bliver  Følgen?  Han  maa  have  en  Medhjælper. 
Hvad  det  koster  paa  Landet,  véd  vel  de  Fleste.  Distribationen  bliver 
saaledes  alene  eller  medvirkende  Aarsag  i,  at  Lægen  maa  maaske  have 
den  Medhjælper,  Apothekeren  uf  samme  Grand  kan  nndvære.  Man  kan 
sige,  at  det  vistnok  sjældent  hændes,  og  det  er  ogsaa  muligt,  men  det 
bør  ikke  lades  ude  af  Betragtning  ved  Bestemmelsen  af  et  Princip. 
Eller  lad  os  antage,  at  Lægen  ved  et  Uheld,  t.  Ex.  en  Ildebrand  mister 
sine  Recepter  og  dermed  ethvert  Holdepunkt  for  sin  Medicinudlevering. 
Vil  Apothekeren  da  bære  Tabet,  der  let  vil  kunne  overstige  1000  Kr.? 
Jeg  tvivler  meget  derom,  jeg  tror  snarere,  at  han  vil  melde  sig  som  privili- 
geret  Fordringshaver.  Jeg  skal  ikke  opholde  mig  ved  flere  Eventuali- 
teter, disse  maa  være  tilstrækkelige  til  at  se,  hvilke  Vanskeligheder 
Principet  fører  til.  Til  dette  forøgede  Arbejde  kommer  nu  de  Tab,  der 
opstaa  ved  Fejl,  Forglemmelser  i  Regnskabet;  af  og  til  slaas  noget  itu. 
Lægen  er  altsaa  forsaavidt  ligefrem  Apothekerens  Medhjælper. 

Betragte  vi  nu  det  andet  Alternativ,  at  Lægen  har  paataget 
sig  Risikoen  ligeoverfor  Apothekeren,  saa  kommer  hertil  altsaa  det  Ar- 
bejde*) og  det  Tab,  der  herved  paaføres.  Jeg  skal  ikke  trætte  ved 
nøjere  her  at  gaa  ind  derpaa,  men  maa  henvise  til  Red.  af  Ugeskriftets 
Bemærkninger  til  Cirkulæret  og  de  fremkomne  Artikler  i  Ugeskriftet. 

Det  er  altsaa  disse  to  Alternativer,  som  Ministeriets  Resolution  op- 
stiller i  Forholdet  mellem  Læge  og  Apotheker.  Hvorfor  har  nu  Apo- 
thekerforeningen  helt  fortiet  det  første  Alternativ?  Hvorfor  har  den  ikke 
foreslaaet  dens  Medlemmer,  hvorledes  de  skulle  forholde  sig  i  Tilfælde 
af  at  liægen  ikke  kan  gna  ind  paa  de  Sætninger,  der  opstilles  i  Cirka- 
læret?  Jeg  antager,  at  det  er  fordi  Apothekrene  nødig  ville  indkassere 
Beløbene  for  Medicinen.  Som  jeg  i  Ogeskriftet  har  udtalt,  tror  jeg 
ogsaa,  at  den  Ordning,  der  volder  Læge  og  Apotheker  mindst  Bryderi 
og  Tab,  er  den,  at  Lægen  bærer  Risiko  og  til  Gjengjæld  holdes  skadesløs. 
Men  opstilles  der  Betingelser,  som  Lægen  ikke  kan  gaa  ind  paa,  maa 
han  have  det  første  Alternativ  at  ty  til,  og  der  maa  søges  tilvejebragt 
en  Ordning  særlig  for  dettes  Vedkommende. 

Indkasseringen  af  Beløbene  for  Medicinen  er  underkastet  saa  store 
Forskjelligheder  Landet  rundt,  at  jeg  tror,  at  man  ikke  kan  opstille 
nogen  almengyldig  Norm  for  den,  uden  at  træde  den  ene  eller  anden 
Part  for  nær.  Sætter  man  saa  vide  Grænser,  at  de  vilde  kunne  rumme 
alle  Forhold,  saa  kan  man  ligesaa  godt  lade  være  at  opstille  Grænser 
og  lade  Grundlaget  være  som  det  er:  en  privat  Overenskomst.  For- 
skjellige  Egne,  gode  og  daarlige  Tider,  om  Medicinen  betales  strax 
som  Regel  eller  som  Regel  maa  kræves,  betinge  saare  forskjellige  For- 
hold. Jiig  skal  her  tillade  mig  at  oplyse  en  Misforstaaelse,  som  synes 
at  være  tilstede  paa  enkelte  Steder:  Man  har  sagt,  at  Kommunerne 
maatte  betale  Lægen,  hvad  den  Enkelte  ikke  kan.  Hertil  skal  jeg  blot 
bemærke,  at  Kommunerne  i  Reglen  kun  betale  det,  hvorfor  de  iforvejen 
have  garanteret,  og  man  kan  selvfølgelig  ikke  forlange,  at  et  Menneske 


')  Det  er  ikke  et  ganske  ringe  Arbejde  3 — 4  Gange  aarlig  at  skulle 
skrive  hver  Gang  et  Par  Hundrede  Smaaregninger  med  tilhørende 
Bogføring. 
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der  bliver  sygt  og  som  selv  haaber  eller  giver  Haab  om  senere  at  be- 
tale, skal  henvende  sig  til  Kommunen  forinden  han  faar  udleveret 
Medicju. 

Anvendes  nn  disse  Betragtninger  paa  Apothekerforeuingens  General- 
forsamlings Beslutning  og  Cirkulæret,  nødes  man  til  en  bloc  at  erklære 
begge  Dele  som  uantagelige  selv  som  Grundlag  for  almengyldige  Be- 
stemmelser, og  som  derfor  ikke  egnende  sig  som  Gjenstand  for  Diskus- 
sion, de  staa  paa  en  aldeles  fejl  Basis,  Men  vi  maa  ikke  nøjes  med 
denne  negative  Side  af  Sagen,  men  søge  at  faa  sat  almengyldige  posi- 
sive  Bestemmelser,  som  til  Grundlag  maa  have  det  Alternativ,  at  Lægen 
besørger  sit  Distributionsarbejde  uden  nogen  Betalingsrisiko.  At  der 
opstilles  mere  detaillerede  Bestemmelser  end  i  Justitsministeriets  Re- 
solution, er  absolut  nødvendigt.  Modsætningerne  mellem  Apotbeker 
og  Læge  begynde  allerede  at  vise  'sig  hist  og  her,  og  de  ville  ikk.e 
altid  kunne  jævnes  ved  Resolutionens  Ordlyd.  Det  vil  heller  næppe 
vare  længe,  førend  positive  Spørgsmaal  ville  indløbe  til  Avtoriteterne, 
og  jeg  tvivler  ikke  om ,  at  disse  ville  have  Vanskelighed  ved  at  træffe 
en  tilfredsstillende  Afgjørelse.  Det  er  derfor  dobbelt  nødvendigt  at 
søge  en  detailleret  Ordning  tilvejebragt.  Jeg  skal  tillade  mig  at  fore- 
slaa  følgende  Resolution  til  en  Vedtagelse: 

Foreningen  udialer: 

a)  Hverken  den  af  Apothekerforeningcns  Generalforsamling  i  Avgust 
1Q79  vedtagne  Beslutning  med  Hensyn  til  Apothckerens  For- 
hold til  den  distribuerende  Læge  eller  det  af  samme  Forenings 
Direktion  senere  udstedte  Cirkulære,  forsaavidl  det  vet  ved- 
rører det  samme  Spørgsmaal,  kunne  anses  for  paa  en  Ul- 
frcdssUllende  Maade  al  ordne  Forholdet  mellem  Apotheker  og 
distribuerende  Læge,  men 

b)  en  almengyldig  detailleret  Ordning,  hvorlil  der  mere  og  mere 
føles  Trang,  maa  søges  til?ejebragl  paa  Basis  af  og  ved  Til- 
føjelser lil  JustKsministeriels  Cirkulære  af  22de  Maj  1875, 
forsaavidt  det  udtaler,  al  Lægen  kan  tilstille  Apoihekeren 
Recepterne  for  den  udleverede  Medicin  og  Beløbene  opkræves 
af  denne,  uden  al  delle  selvfølgelig  forhindrer,  al  Apotheker 
og  Læge  privatim  kunne  komme  overens  om  Betingelser,  paa 
hvilke  Lægen  indkasjserer  Beløbene  for  Apoihekeren; 

c)  som  Bestemmelser,  der  paa  en  mere  betryggende  Maade  end 
hidindtil  kunne  Ijene  111  Ordning  af  del  ovennævnte  Forhold, 
foreslaas : 

1 )  Pengene  indsendes  af  Lægen  til  Apoihekeren  hver  Maaned, 
senest  14  Dage  efler  Maanedens  Udløb.  Skulde  Recep- 
ternes Paalydende  ikke  svare  lil  den  udleverede  Medicin, 
maa  Lægen  godlgjøre  Differensen. 

2)  Apoihekeren  afholder  alle  Udgifter  ved  Medicinens  For- 
sendelse, ligesom  han  ogsaa  afleverer  den  rekvirerede 
Medicin  paa  Lægens  Bopæl  senest  24  Timer  efler  Rekvi- 
sitionens  Modtagelse.      Lægen   kan   forlange  Medicinen 
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sendl  1  Gang  ugentlig ;  forøvrigt  kun  naar  Rekvisilionea 
beløber  sig  til  50  Kr.  eller  derover. 

3)  Lægen  afholder  Omkostningerne  for  Rekvisition  og  re- 
turneret Emballage. 

4)  Destrueret  Medicin  tilbageleveres  inden  rimelig  Tid, 
Lægens  Tab  er  Halvdelen  af  Frisen  -r-  Emballage. 

5)  Den  ved  Regnskabsaarets  Slutning  tiloversblevne  Medicin 
udleveres,  for  det  Tilfælde  at  Lægen  har  med  flere 
Apotheker  at  gjøre  og  forsaavidl  den  er  brugelig,  fremfor 
den  fra  det  andet  Apothek  rekvirerede  Medicin  i  det  n^e 
Regnskabsaars  første  14  Dage.  Del  Tiloversblevne  til- 
bagesendes Apotheket,  og  Lægen  taber  10  pCl.  af  den 
tilbagesendte  Medicins  samlede  Værdi. 

6)  Forlader  en  Læge  sin  Plads,  kan  han  enten  ligefrem 
overdrage  en  Efterfølger  sin  Beholdning,  og  Apothekeren 
overfører  da  del  paagjældende  Krav  paa  denne,  eller  han 
kan  tilbagesende  Apothekeren  den  med  et  Tab  af  10  pCl. 

7)  Lægen  erholder  12  pCl.  Rabat  af  den  rekvirerede  Me- 
dicins samlede  Sum. 

8)  Del  eller  de  Apotheker,  til  hvilke  den  distribuerende 
Læge  af  Justitsministeriet  henvises,  erc  forpligtede  til  al 
levere  Medicinen  paa  disse  Betingelser. 

Pr.  Læge  Bendz  mindede  om,  at  en  distribuerende  Løge  under 
Biskufisionea  i  Ugeskriftet  har  henledet  Opmærksombeden  paa,  at  Vete- 
rinærerne i  Modsætning  til  Lægerne  haye  opnaaet  saa  særdeles  gunstige 
Betingelser  af  Apothekerne.  Det  er  ganske  rigtigt,  at  hvis  man  tager 
den  af  det  veterinære  Sundbedsraad  fastsatte  Taxt  for  yeterinære  Læge- 
midler og  sammenligner  den  med  Snndhedskollegiets  Taxt  for  Apothe- 
kerne i  Danmark,  vil  man  finde  en  betydelig  Forskjel.  .  Saaledes  koster 

5  Gram  svovlsurt  Kinin  for  Veterinærer  268  Øre  for  Læger  450  Øre, 

6  Gram  eddikesurt  Morfin  henholdsvis  176  Øre  og  400  Øre,  50  Gram 
Tinet.  theb.  henholdsvis  52  og  96  Øre,  50  Gram  skaaren  Rhabarberrod 
(moskovitisk)  henholdsvis  64  og  210  Øre.  Ogsaa  Arbejdstaxten  er  gjen* 
nemgaaende  lavere,  stundom  endog  betydelig  lavere*  Hertil  maa  nu  imid- 
lertid for  det  Første  bemærkes,  at  Veterinærtaxten  kun  er  obligatorisk 
for  Kristiaushavns  og  Landbobøjskolems  Apothek;  dog  maa  vel  ogsan 
de  øvrige  Apotheker  følge  med  i  denne  Pris ,  da  jo  ellers  Dyrlægerne 
have  i  deres  Magt  udelukkende  at  forskrive  Medicin  fra  Kristianshavns 
Apothek-  Hertil  kommer  for  det  Andet,  og  det  er  Hovedsagen,  at 
Veterinærerne  ikke  kunne  stille  bestemte  Fordringer  til  Apotnekeme 
med  Hensyn*  til  Varernes  Kvalitet.  Medens  Lægerne  kunne  forlange 
Fordringerne  i  Ph.  dan.  fyldestf^ort,  og  mange  Apothekre  endog  kappes 
om  at  overtræffe  dem ,  har  Dyrlægen  ingen  saadan  Norm  at  rette  sig 
efter.  Taleren  firemviste  Prøver  af  forskjellige  Droger  bestemte  hen- 
holdsvis for  syge  Dyr  og  Mennesker,  og  disses  forskjellige  Egenskaber 
afgave  en  tilstrækkelig  Forklaring  for  Differensen  i  Prisen.  Det  turde 
derfor  være  rigtigst  ved  Behandlingen  af  Distributionsspørgsmaalet  slet 
ikke  at  drage  nogen  Paralel  her. 
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Apotheker  H.  P.  Madsen  ønskede,  da  han  befimdt  sig  som  Del- 
tager ved  Mødet,  at  benytte  Lejligheden  til  at  fremsætte  nogle  Bemærk- 
ninger, som  han  dog  bad  opfattet  som  Udtryk  for  hans  rent  personlige 
Opfattelse.  Anledningen  til  det  af  Apothekerforeningen  udsendte  Cirku- 
lære var  giTet  af  Sundhedskollegiet  i  en  Skrivelse  af  30te  April  1879, 
hvori  det  opfordrede  Apothekeme  til  at  bringe  det  hele  Babatvæsen 
Ind  under  saa  snævre  Qrænser  som  mulif(t,  og  Ornnden  hertil  var  et 
Hensyn  til  de  mindre  Apotheker,  der  arbejdede  under  meget  vanskelige 
Forhold.  Forud  for  Cirkulserets  Udstedelse  var  der  udsendt  Bkrivelser 
til  alle  Landets  Apothekere,  og  der  var  indkommet  Svar  fra  dem  alle, 
hvori  de  meddelte,  at  de  forhandlede  Medicin  til  Læger  mod  Babat 
For  nogle  Apothekers  Vedkommende  udgjorde  denne  Medicinhandel  til 
Læger  den  største  Del  af  Omsætningen,  og  det  var  dog  for  meget  for 
et  Landapothek  heraf  at  skalle  svare  25  pCt  Distributionen  kunde  ikke 
betegnes  som  en  Pligt  for  Lægen,  da  denne  jo  skulde  søge  om  Retten 
deztih  Han  haabede,  at  denne  hele  Sag  lod  sig  ordne  ved  gjensidig 
Imødekommen  fra  Lægernes  og  Apothekrenes  Side:  Han  holdt  bestemt 
paa,  at  Lægen  ikke  bør  have  Fordel  af  Distributionen,  men  paa  den 
anden  Side  bør  han  heller  ikke  have*  Tab  deraf;  iøvrigt  troede  han 
ikke,  at  Kontoen  for  ubetalt  Medicin  som  Begel  spillede  en  saa  stor 
Bolle  som  paastaaet,  han  havde  fra  en  enkelt  Apotheker  paa  Landet 
faaet  en  Meddelelse  om,  at  Kontoen  for  ubetalt  Medicin  paa  hans 
Apothek  i  Løbet  af  4  Aar  havde  holdt  sig  paa  omtrent  3  pCt.  af  Om- 
aætningen.  Til  pr.  Læge  Bendz  bemærkede  Taleren,  at  der  til  den 
veterinære  Tazt  svarer  en  veterinær  Farmakopé;  denne  krævede  ikke 
Varer  af  sekunda  Kvalitet,  men  Varer,  der  vare  i  mindre  elegant  Form 
f.  Ex.  uskrællede  Bødder  o.  s.  v. ,  men  forøvrigt  var  der  fra  Danmarks 
Apothekerforening  indgivet  et  Andragende  om  en  Forandring  i  dette 
Forhold,  da  det  i  mange  Tilfrelde  ikke  var  muligt  uden  Tab  at  levere 
saadanne  prima  Varer,  som  bør  haves  paa  et  Apothek  til  de  fastsatte 
Priser. 

Dr. Budde  fremhævede,  at  det  af  de  allerede  fremkomne Menings- 
tilkjendegivelser  fremgik,  at  de  distribuerende  Læger  gjennemgaaende 
ønskede  et  passende  Vederlag  for  dette  Arbejde.  Dette  var  en  Faktor, 
8om  nødvendigvis  maatte  tages  med  ved  Overvejelsen  af  denne  Sag. 
liigesom  Hævd  og  Tradition  medførte,  at  Lægen  maatte  yde  megen 
gpratis  Hjælp,  saaledes  medførte  ogsaa  Ferholdene,  at  han  maatte  give 
megen  Medicin  gratis  til  Ubemidlede;  denne  Godgjørenbed  var  derfor 
kon  tildels  en  frivillig  Sag  for  Lægen,  den  var  tildels  betinget  af  hans 
Stillings  Natur,  det  er  ogsaa  et  væsentligt  Moment,  som  ikke  tør  overses. 
Han  sluttede  med  under  ForiMunlingens  Tilslutning  at  udtale,  at  det 
derfor  maaske  turde  vise  sig  i  Praxis,  at  det  Princip,  hvorpaa  ogsaa 
Foredragsholderens  Forslag  var  bygget,  at  nemlig  Apotbekeren  selv  be- 
sørger Indkassationen  og  indrømmer  Lægen  en  lavere  Rabat  for  Distri- 
butionen, var  det,  som  bedst  kunde  tilfredsstille  Fordringerne  fra  begge 
Sider. 

Derefter  fremviste  Apotheker  H.P.Mads  en  en  righoldig 
Samling  af  nyere  farmacevtiske  Droger  og  Præparater«  og 
forklar^e  nærmere  deres  Fremstilling,  Anvendelsesmaade  o.s.v. 
Demonstrationne  omfattede  felgende  Stoffer: 

1)  Eztractum  secale comutum liqnidum  tilberedt  efter  J6onYvsn^s 
Methode. 

Fordelen  ved  dette  Præparat  er,   at  et  Qram  Extrakt  nøjagtigt 
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svarer  til  1  Gram  PuIy.  secal.  cornut  og  at  det  indeholder  de  for 
Øjeblikket  antage  virksomme  Stoffer  i  Meldrøjen:  De  to  afDrag^en- 
dorff  og  Padwissotskj  fhndne  virksomme  Bestanddele,  navnlig 
Sklerotinsyren  og  det  af  Sanret  fhndne  Alkaloid  Ergotinin. 

2)  Sclerotinas  natricus  foretrækkes,  fordi  det  holder  sig  bedre  end 
den  rene  Sklerotinsyre.    Den  bmges  sabkatant,  Doses  0,05. 

3)  Af  Scilla  maritima  eller  som.  den  nn  betegnes  Urginia-  scilla  har 
£.  Merck  fremstillet  de  virksomme  Bestanddele,  der  i  fysiologisk 
Henseende  ere  undersøgte  af  Professor  Hnsemann  i  04)ttingen  og 
kritisk  gjennemgaaede  af  Dr.  O.  Møller  i  en  Doktordisputats.  Han 
bar  fundet  tre  virksomme  Stoffer  deri :  Scillipikrin,  Sdllitozin  og  Scillin. 
De  to  førstnævnte  Stoffer  indvirke  stærkt  paa  Hjærtet,  men  paa  for- 
skjellig  Maade,  idet  det  ene  af  Stofferne  fremkalder  Hjærtets  Standsning 
i  Systole,  det  andet  derimod  i  Diastole.  Scillitozinet  maa  betragtes 
som  det  mest  aktive  Stof,  thi  medens  1  Gentigram  er  den  lethale  Mini- 
maldosis  for  Scillipikrin  for  en  Frø,  er  Vs  Milligram  Scillitoxin  til- 
strækkeligt til  at  bringe  Hjærteslaget  til  at  ophøre.  Scillipikrinet  er 
let  opløseligt  i  Vand  og  kan  derfor  bruges  subkutant,  Scillitoxinet  der- 
imod ikke.  Scillinet  indeholdes  i  ringest  Mængde,  det  virker  ikke  paa 
Hjærtet,  men  forener  i  sig  Scillaens  Bivirkninger  (Ildebefindende,  Be- 
døvelse og  Brækning). 

3)  Hel  le  bor  ein,  et  Glukosid,  der  findes  i  Planteslægten  Helle- 
borus  sammen  med  Helleborin.  Det  sidste  har  narkotisk  Virkning, 
men  er  kun  tilstede  i  meget  ringe  Mængde  9  hvorimod  HelleborSinet 
betinger  Virkningen.  Det  er  en  gullig  Harpiz,  let  opløselig  i  Vand, 
uden  Smag.  Virkningen  er  som  Digitalinets  men  mere  energisk  end 
Digitalin,  betinget  af,  at  man  saa  let  kan  anvende  det  subkutant. 

Subkutant  dræbes 
Kaniner  ved  0,03  i  V4  Time 
Frøer      —    0,ooi  -  £aa  Minutter 
Katte       —     0.06   -  20  Minutter 
Hunde     — •    0,io   -  */«  Time. 

4)  Homatropin.  Professor  Ladenburg  i  Kiel,  der  beskjæftiger 
sig  med  Alkaloidernes  synthetiske  Sammensætning,  og  navnlig  har 
paavist  Identiteten  mellem  Daturin,  Dnboisin,  Hyoscyamin  og  Morfin, 
har  ved  Indvirkning  ai  Saltsyre  paa  forskjellige  Salte  af  Tropinet  frem- 
stillet en  Række  af  kunstige  Alkaloider,  som  med  et  Fællesnavn 
kaldes  Tropeiner,  af  hvilke  her  først  bør  nævnes  det  mandelsure 
Tropin-Homatropin,  Gu  Hu  NOs« 

Virkningen  er  lig  med  Atropinets  med  Hensyn  til  Udvidelsesevnen 
af  Pupillen,  men  det  lammer  mindre  stærkt  Akkomodationen,  og  Dila- 
tationen ophører  langt  hurtigere;  i  Reglen  er  hvert  Spor  ophørt  efter 
24  Timers  Forløb.  Homatropinet  er  i  Modsætning  til  Atropinet  en  svag 
Gift,  og  kan  altsaa  anvendes  hos  svagelige  Personer  og,  hvor  der  er 
Idiosynkrasi  mod  Atropin,  men  navnlig  ved  Undersøgelser  med  Øjen- 
spejlet ^).  Det  bliver  i  denne  Tid  undersøgt  paa  de  store  Øjenklinikker. 
De  første  Undersøgelser  skyldes  Prof  Volkers  i  Kiel.  Homatropinet 
krystalliseres  smukt  og  danner  letopløselige  Salte  med  Syrerne.  I 
Prazis  anvendes  det  brombrintesure  Homatropin,  som  er  opløseligt  i 
10  Dele  Vand. 


')  5  Gentigram,  givet  en  Hund,  udvidede  Pupillerne,  roen  Dyret  forblcT 
muntert. 
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5)  Pelletierin,  Alkaloidet  i  Granatbarken,  skyldes  Sanret.  Det 
er  flydende  og  bruges  mest  som  garvesnrt  Salt  —  Tannas  Pelletierin 
—  i  en  Dosis  af  1^  Gram.  Forsøgene  i  det  Store  med  dette  nye 
Middel  ere  navnlig  foretagne  af  Bérenger  Férand,  i  det  store 
Hospital  Saint-Mandrier  paa  Matroser  og  Soldater,  der  indlagdes  med 
Bsndelorm.  Vanskeligheden  ved  at  tage  og  beholde  Granatrodsafkoget 
«r  saa  stor,  at  man  maa  være  glad  ved  at  have  faaet  dette  nye  Middel, 
skjøndt  det  viser  sig  meget  stærkt  ogsaa  i  Bivirkninger,  navnlig 
paa  Hjæmen,  som  Svimmelhed  og  Dobbeitsyn,  og  ofte  ogsaa  kan  frem- 
kalde Smerter  i  Fingrene  og  Tæerne. 

Knren  foretages  som  almindelig  med  én  Dags  Faste  og  1  Spiseske- 
fbld  Olenm  ricini« 

6)  Morphinm  tartaricum,  Tartras  morphicns,  og 

7)  Chininnm  dihydrochloratnm,  Dihydrochloretnm  chinicnm, 
indeholder  80  pCt.  Chinin,  ere  letopløselige  Salte,  navnlig  anvendte  til 
snbkntane  Injektioner.  Morphinsaltet  er  anvendt  meget  i  England. 
5  Centigram  opløses  i  12  Draaber  Vand,  saa  der  behøves  knn  2  å  3 
Draaber  til  en  Injektion. 

8)  Natrium  aetbyl.  Richardson.  Med  en  Glasstav  udbredes 
Ætsmidlet.  Virkningen  begynder  straz,  idet  Processen  er  følgende: 
Ved  Hudens  og  Vævenes  Fugtighed  omdannes  Natriumæthylatet  til 
Alkohol  og  Natrinmoxydhydrat  (kavstisk  Natron).  Dette  bevirker  Æts- 
ningen, medens  Alkoholen  frembringer  Koagulation  og  derved  fore- 
bygger Omdannelse  af  den  dannede  organiske  Substans.  Ved  Anven- 
delse  af  større  eller  mindre  Mængder  kan  man  naturligvis  forøge  eller 
formindske  Ætsningen,  ligesom  nogle  Draaber  Kloroform  standser 
Virkningen. 

9)  Ferrum  peptonatnm  indeholder  5  pCt  Jemozyd;  anbefales 
som  et  nærende  og  virksomt  diætetisk  Jernpræparat. 

10)  Snccinas  ferricus.  Efter  Opfordring  af  Dr.  Budde,  der  i 
Bnffalo  med.  and  surg.  Journ.  havde  set  det  ravsure  Jemilte  anvendt 
med  Held  mod  Galdesten,  foretog  jeg  en  Bække  Forsøg  for  at  frem- 
stille dette  i  den  mest  passende  Form.  Det  frisk  fældede  og  udvad- 
skede  Jemtveilte  er  opløseligt  i  forskjellige  Syrer,  men  selv  ved  frivillig 
Tørring  næsten  uopløneligt  saavel  i  de  organiske  som  Mineralsyrerne, 
medens  det  ravsure  Ammoniak  og  andre  Ammoniaksalte  opløser  det  i 
ringe  Mængde.  Ved  Forsøg  fandtes  derimod,  at  Mælkesyren  er  et 
kraftigt  virkende  Opløsningsmiddel  for  ravsurt  Jemtveilte,  hvorfor  det 
vistnok  kan  gives  i  tør  Tilstand,  da  Mavesaften  indeholder  Mælkesyre. 
Hvis  Præparatet  ønskes  givet  i  Opløsning  vil  følgende  Formel  maaske 
kunne  anvendes: 

Liquor  suceinatis  ferrici. 

Rcp.     Suceinatis  ferrici.     Grm  2. 
Acidi  lactici  q.  s. 

til  friskfældet  Jei^succinat.  10  Draaber  pr.  Grm.1 
til  det  tørrede  20  Draaber  pr.  GrmJ 

Aqv.      dest.  q.  p« 

ut  pondus  totius  liqvoris  sit     Grm.  50« 
filtretur«    Paretur  ex  tempore. 
1  Gram  indeholder  1  Centigram  met  Jern. 
Ved  Henstand  gelatinerer  de  ravsure  Salte  let 

11)  Calcium  phopho-lacticum  cryst  solub.  er  dobbel- 
fosforsnr  Kalk,  i  hvilken  ét  Ækvivalent  Fosforsyre   er   substitueret   af 
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Mælkesyre.  Det  opløses  i  40  ti)  50  Dele  koldt  Vand  og  anvendes 
efter  Alderen  i  en  Dosis  af  OtS*-  0^  —  1  Gh*ain  pro  die. 

12)  Chios-Terpentin  er  udførligt  omtalt  tidligere  i  Ugeskr. 

IS)  Kjød-Extrakt  (Boesen  ^  Jnncker)  repræsenterer  et  kon- 
centreret Ejødafkog,  der  yed  hermetisk  Tillukning  er  i  Stand  til  at 
holde  sig  i  meget  lang  Tid.  Blandet  med  varmt  Vand  giver  det  en 
velsmagende  og  nærende  Bouillon  og  har  allerede  vundet  megen  An- 
erkj  endelse. 

14)  Kjød-Extrakt  med  Pepsin  er  en  Blanding  af  det  oven- 
nævnte Extrakt  med  1  pCt.  frisk,  opløst  Pepsin.  Det  egner  sig  særligt 
for  Tilfælde,  hvor  det  gjælder  om  at  g^ve  Æggehvidestofferne  i  en 
meget  letopløselig  Form,  og  turde  maaske  fortjene  en  særlig  Opmærk- 
somhed fra  Lægerne,  tilmed  da  Fabrikationen  er  underkastet  en  sag^- 
kjndig  Kontrol. 

15)  Nitras  argentieus  cum Nitrate  plumbico,  5  Dele -t-  1  Del, 
giver  haarde  Stænger,  der  kunne  tilspidses. 

16)  Carica  Papaya  har  udførligt  været  beskrevet  i  Ugeskriftet. 
Der  fremvistes  Exemplarer  af  Stammen,  Blomsterne  og  Frugten,  alle 
tilhørende  Apotheker  A.  Benzens  farmakognostiske  Samling  samt 
den  friske  Saft,  tilsat  Glycerin,  som  Meddeleren  velvilligt  havde  faaet 
fra  Professor  Bouchut  i  Paris.  Ifølge  Brev  fra  samme  er  der  gjort  en 
Mængde  Forsøg  med  Papaya  Saften  i  Paris,  der  have  konstateret  dets 
mægtige  Indvirkning  til  at  omdanne  Fibrin  til  Pepton,  men  samtidigt 
har  man  frindet,  at  Saften  af  det  franske  Figentræ  (Ficus  carica) 
besidder  samme  Evne  i  meget  høj  Grad. 

En  Samling  amerikanske  Lægemidler,  som  Apotheker  Chr.  Hansen 
havde  hjembragt,  forevistes  til  Slutning.  Navnlig  udmærke  sig  Floid- 
Extrakterne,  under  hvilken  Form  de  amerikanske  Læger  fortrinsvis 
ordinere  Medicin.  En  vis  Mængde  Fluid-Extrakt  repræsenterer  nøjagtigt 
samme  Vægtmæuflfde  af  den  dertil  benyttede  Droge.  Særlig  smukke 
ere  de  med  opløselig  Gelatine  overtrukne  Piller  og  de  smukt  for- 
arbejdede Tabletter,  saasom  af  det  klorsore  Kali. 

Medet  sluttede  med,  at  Dirigenten  udtalte  Forsam- 
lingens Tak  til  Apotheker  Madsen,  for  den  Beredvillighed, 
hvormed  han  havde  efterkommet  Bestyrelsens  Anmodning  om 
ogsaa  iaar  at  foranstalte  en  saadan  Demonstration,  som  ved 
Medet  forrige  Åar  blev  fulgt  med  saa  megen  Interesse,  og 
som  for  Deltagerne  frembød  saa  meget  starre  Interesse,  som 
det  i  Reglen  er  vanskeligt  for  Lægerne  at  holde  sig  å  jour 
med  de  Fremskridt,  der  tinde  Sted  paa  dette  Omraade. 

Efter  Medet  samledes  Deltagerne  med  Damer  til  en 
livlig  og  animeret  Dinér  paa  Klampenborgs  Hotel. 


Distribntioiissageii. 


I  Anledning  af  Cirkulæret  fra  -Direktionen   for  Danmarks 
Apothekerforening<*  af  5te  Maj  1880  er  der  fremkommen  en 
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Bække  Indlseg  fra  de  distribuerende  Lægers  Side,  som  man 
maa  enske  maa  blive  efterfulgt  af  flere,  eftersom  det  er  af 
Betydning,  at  det  kommer  til  at  staa  klart,  at  der  hos  de 
mange  distribuerende  Landlæger  er  en  almindelig  Misfornøjelse 
og  Utilfredshed  med  Apothekerforeningens  Votum  —  ja  jeg 
tager  ikke  i  Betænkning  at  sige,  at  der  er  Fare  for,  at  det 
gode  Forhold,  der  hidtil  heldigvis  har  bestaaet  mellem  Land- 
begerne  og  Apothekrene,  brydes.  Og  det  vilde  i  Grunden 
ikke  være  saa  underligt,  om  dette  skete  --  efter  den  Maade, 
hvorpaa  Apothekerstanden  gjennem  sine  Bepræsentanter  er 
optraadt  i  denne  Sag.  Den  har  vedtaget  en  Bestemmelse, 
hvorefter  den  Maade,  paa  hvilken  Distributionsforholdene 
hidtil  have  været  ordnede,  og  hvorved  Lægerne  fik  et  nogen- 
lunde passende  pekuniært  Ækvivalent  for  deres  Arbejde,  op- 
hæves fra  den  1ste  Januar  1881,  og  samtidigt  har  den  be- 
stemt, hvorledes  der  for  Fremtiden  vil  være  at  forholde  sig 
i  denne  Sag.  (At  der  er  foreslaaet  visse  Betingelser,  som 
•indtil  videre«  skulle  gjælde  «for  at  undgaa  en  brat  Over- 
gang* —  kan  ikke  tillægges  videre  Betydning,  da  dette  Over- 
gangstrin  jo  er  det  ferste  Skridt  til  at  naa  det  af  Apothe- 
krene tilstræbte  Maal :  Ophævelsen  af  al  Babat,  medens  For- 
holdet iøvrigt  bliver,  som  det  nu  er.)  Man  skal  ikke  kunne 
nægte,  at  den  ærede  Apothekerstand  ved  den  nye  Ordning 
har  lagt  alt  Byrdefuldt  og  Besværligt  over  paa  Lægerne  og 
indrettet  Alt  saa  nemt  og  fordelagtigt  som  muligt  for  sig 
selv,  —  har  indrettet  det  saaledes,  at  Lægerne  foruden  at 
komme  til  at  bære  et  betydeligt  pekuniært  Tab  faa  al  Ulej- 
ligheden og  Bisikoen  ved  Begnskabsførelsen  og  Indkassationen. 
Man  skal  heller  ikke  kunne  nægte,  at  den  Ordning,  som 
Apothekrene  have  tænkt  sig,  er  i  haj  Grad  ubillig  og  uret- 
færdig overfor  de  Landlæger,  der  af  Hensyn  til  deres  Existens 
ere  nødsagede  til  at  have  Distribution  af  Medicin.  Dette  er 
tydeligt  paavist  i  flere  af  de  Indlæg,  der  fra  Lægernes  Side 
6re  fremkomne  i  denne  Sag,  og  vi  maa  være  Ugeskriftet  tak- 
nemmelige for  den  Maade,  hvorpaa  det  strax  ved  Anmeldelsen 
af  det  omtalte  Cirkulære  urgerede  dette.  Man  kunde  derfor 
synes,  at  der  ikke  er  Anledning  til  at  skrive  yderligere  herom, 
da  det  Væsentlige  i  Sagen  alt  er  fremhævet  flere  Gange,  men 
J6g  mener,  at  der  er  enkelte  Ting,  der  endnu  burde  from- 
bæves,  og  desuden  er  det  som  sagt  af  Betydning,  at  der 
kommer  saa  mange  Indlæg  som  muligt  fra  Lægernes 
Side  for  at  konstatere,  at  Misfornøjelsen  mellem  disse  er 
almindelig. 

Det  er  tilfulde  paavist  (gjennem  Indlæggene  i  Ugeskriftet 
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for  den  17de  Juli),  at  —  naar  Lægerne  ved  at  faa  25  pCt. 
Babat  have  en  nominel  Indtægt  af  4—500  Er.  aarligt  —  dette 
da  kun  er  at  forstaa  cum  grano  salis,  idet  der  fra  denne 
Snm  —  foruden  hvad  der  medgaar  til  Forsendelsesomkost- 
ninger —  maa  trækkes  det  Beløb,  som  Lægen  taber  ved  at 
maatte  udlevere  Medicin,  for  hvilken  han  aldrig  &ar  nogen 
Betaling,  fordi  den  leveres  til  Folk,  som  enten  ikke  kunne 
eller  ikke  ville  betale.  Paa  denne  Maade  bliver  Babatind- 
tægten  reduceret  til  under  det  Halve  idetmindste  —  ofte 
endnu  yderligere  — ,  og  denne  reducerede  Sum  bliver  kun  et 
ringe  Ækvivalent  for  al  den  Ulejlighed,  Slid  og  Ærgrelse, 
der  er  forbunden  med  at  have  Distribution,  og  som  ikke  alene 
bestaar  i  Omsorgen  for  altid  at  have  sin  Medicinbeholdning 
komplet  og  i  den  daglige  Ulejlighed  med  at  udlevere  og  ind* 
pakke  Medicin  (og  det  ikke  blot,  naar  man  kommer  fra  Praxis, 
men  ogsaa  til  de  utallige  Bud,  der  komme  —  ofte  paa 
meget  ubelejlige  Tider  —  for  at  hente  nye  Portioner  af  ordi- 
neret Medicin),  men  ogsaa  i  den  daglige  Begnskabsferen  og 
endvidere  i  det  meget  betydelige  Arbejde,  der  forestaar  ved 
Terminen,  naar  man  indsender  sine  Begninger,  og  som  er 
en  Følge  af  den  uundgaaelige  Omstændighed,  at  kun  en  for- 
svindende Del  af  den  udleverede  Mediein  bliver  betalt  ved 
Modtagelsen,  medens  den  aldeles  overvejende  Del  maa  kre- 
diteres for  ofte  først  at  blive  betalt,  efterat  der  3 — 4  Gange 
med  V4 — V2  Aars  Mellemrum  er  udsendt  Begning  derpaa  — 
ikke  at  tale  om,  hvad  der  aldrig  bliver  betålt.  At  Folk,  der 
vide  og  kjende  dette,  kunne  være  med  til  at  foreslaa,  at  al 
Babat  skal  formenes  Lægen,  skulde  man  næppe  tro,  og  dog 
maa  de  tre  af  Cirkulærets  fem  Undertegnere  —  som  Inde- 
havere af  Apotheker,  der  forsyne  Landlæger  med  Medicin  -- 
antages  at  have  fuldt  Kjendskab  til  de  her  berørte  Forhold. 
Naar  de  saa  tillige  (under  et)  forlange,  at  aOpgjerelse  mellem 
Læge  og  Apotheker  og  Betaling  efter  den  stedfundne  Op- 
gjerelse  foregaar  mindst  hvert  Kvartal  •  —  saa  maa  de  ogsaa 
vida,  at  dette  er  umuligt  for  Lægen,  medmindre  han  skal 
staa  i  Forskud  for  vel  omtrent  '^/e  af  Beløbet,  og  det  hverken 
vil  eller  kan  vist  mange  Landlæger  indlade  sig  paa  —  tilmed 
naar  Babaten  fratages  dem.  Jeg  finder  det  en  i  allerhøjeste 
Grad  ubillig  Fordring.  D'Hrr.  Apothekere  synes  at  være  af 
den  Formening,  at  de  uden  videre  kunne  opstille  deres  For- 
dringer, som  Lægerne  saa  have  at  rette  sig  efter.  Dette  kan 
dog  ikke  antages  at  være  Tilfældet  —  i  den  Grad  kunne 
Lægerne  dog  ikke  være  prisgivne  Apothekrenes  Forgodt- 
befindende. 
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I  Justitsministeriets  Skrivelse  af  22de  Maj  1875  til  Åmt- 
roandeD  over  Svendborg  Amt,  hvori  Betingelserne  for  at  have 
Distributionsret  ere  præciserede,  hedder  det  i  §  5:  Lægerne 
skulle  "for  hver  Ordination  udstede  en  Recept,  som  de  enten 
forsyne  med  Taxation  og  udlevere  til  Patienten,  af  hvem  de 
da  selv  modtage  Betalingen,  eller  tilstille  Apothekerne, 
der  da  senere  indkræver  Betalingen  hos  den,  der 
af  Lægen  har  modtaget  Medicinen«.  Meningen  heraf 
kan  efter  min  Formening  kun  være  den,  at  det  ligger  i 
Lægens  Magt  at  gjere  hvilken  af  disse  Ting,  han  vil.  Fast- 
holde nu  Apothekrene  deres  Fordringer,  saa  vil  det  vist  ikke 
være  vanskeligt  for  de  distribuerende  Læger  at  blive  enige 
om  at  overlade  Apothekrene  al  Ulejligheden  og  Risikoen  ved 
Begnskabsferelsen  og  Opkrævningen,  renoncere  paa  al  Rabat 
og  kun  forlange  Medicinen  frit  tilsendt,  saa  Lægerne  altsaa 
hverken  have  nogen  Indtægt  eller  Udgift  ved  Distributionen. 
Langt  hellere  det  end  at  tage  mod  den  af  Apothekerne  tænkte 
Ordning,  hvorved  enhver  distribuerende  Læge  vilde  se  sine 
iforvejen  knappe  Indtægter  forringede  ved  det  Beleb,  ban 
aarligt  vilde  tilsætte  ved  Distributionen.  Vilde  saa  Apothe- 
krene nægte  at  forsyne  Lægerne  med  Medicin  paa  disse  Vil- 
kaar,  saa  vilde  de  aabenbart  have  Uret,  eftersom  Lægerne 
ved  at  underordne  sig  Justitsministeriets  Bestemmelser  des- 
angaaende  (se  ovennævnte  Skrivelse  af  22de  Maj  1875)  have 
Ret  til  at  have  Distribution,  og  en  fælles  Henvendelse  til 
Justitsministeriet  herom  vil  nok  have  til  Felge,  at  der  bliver 
værnet  om  Lægernes  Ret,  og  at  det  bliver  gjort  Apothekrene 
til  Pligt  at  forsyne  Lægerne  med  Medicin  paa  de  anferte 
Betingelser. 

Det  er  mig  bekjendt,  at  fiere  distribuerende  Læger  have 
det  ordnet  paa  denne  Maade  (med  at  Apothekrene  selv  be- 
serge  Opkrævningen  mod  at  Rabaten  bortfalder  o.  s.  v.),  og 
det  baade  hvor  Lægen  kun  staar  i  Forbindelse  med  ét  Apo- 
thek,  eller  —  som  boende  mellem  2  Apotheker  —  skiftevis 
et  Aar  ad  Gangen  forsyner  sig  fra  begge,  og  det  gaar  godt 
og  har  gaaet  godt  i  en  Aarrække;  det  viser  sig  saaledes,  at 
de  Vanskeligheder  og  praktiske  Ulemper,  som  Dr.  Schroll 
(se  Ugeskriftet  for  17de  Juli)  mener  vilde  være  uadskillelige 
fra  denne  Ordning,  ikke  ere  større,  end  at  de  godt  lade  sig 
overvinde.  Den  almindelige  Ordning  er  jo  imidlertid  den,  at 
Apothekrene  foretrække  at  give  Lægerne  Procenter,  mod  at 
disse  overtage  Indkassationen  og  den  dermed  forbundne  Risiko  — 
og  det  er  ogsaa  let  forklarligt,  at  Apothekrene  foretrække 
dette,   da  det  utvivlsomt  er  nemmere  og  sikrere  for  dem; 
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men  saa  ber  det  ogsaa  bestemt  fastholdes,  at  Lægerne  faa 
saa  rigelige  Procenter,  at  de  ere  sikrede  mod  Tab. 

Man  maa  håabe,  at  Åpothekrene  —  naar  de  blive  gjort 
opmærksomme  paa,  hvor  ubillig  ligeoverfor  Lægerne  den  af 
dem  tilstræbte  Ordning  er,  og  hvor  almindelig  Misrornejelsen 
hermed  er  -—  ville  frafalde  deres  Forlangende  om  en  For- 
andring af  den  nu  engang  bestaaende  Ordning,  —  men  ville 
de  ikke  dette,  saa  er  det  min  Mening,  at  alle  distribuerende 
Læger  skulle  enes  om  at  forlange  Distributionen  ordnet  paa 
følgende  Maade:  1)  Ål  Rabat  bortfalder,  2)  Åpothe- 
krene bære  alle  Forsendelsesomkostninger  og  3)  op- 
kræve selv  deres  Tilgodehavende  hos  Publikum. 

En  distribuerende  Landlæge. 


HorrespoBdance  om  DistribatioBssageii. 

(Af  et  Brev  til  en  yngre  Læge.) 


Du  spørger  mig,  min  Ven,  hvad  min  Mening  er  om  den  nu  paa  Dags- 
ordenen staaende  Distributionssag  og  om,  hvad  jeg  vil  raade  Dig  til. 
Hvorfor  gjør  Da  det?  Er  det  fordi  Du  véd,  jeg  selv  i  mine  yngre  Dage 
distribuerede  og  altsaa  har  en  personlig  Erfaring  om  Tingen,  eller  er 
det,  fordi  Du  vil  høre  en  »Idre,  mere  roligt  tænkende  Læges  Mening, 
om  Sagen,  eller  er  det  maaske  af  begge  Grunde,  jeg  véd  det  ikke, 
men  paa  det  ligefremme  Spørgsmaal  skal  Du  faa  et  ærligt  Svar,  Du 
kan  saa,  om  Du  vii,  tage  det  ad  notam  eller  ikke,  i  det  Hele  gjøre 
med  det,  hvad  Du  vil;  dixi  et  animam  meam  liberavi. 

Dit  første  Spørgsmaal,  om  Du  bør  eller  skal  deltage  i  en  eventuel 
fælles  Optræden  af  de  distribuerende  Læger  imod  Apothekerforeningens 
Beslutning  paa  Mødet  i  Aarhus,  vil  jeg  bestemt  besvare  benægtende. 
Ja '  det  forundrer  Dig  maaske ,  men  jeg  skal  give  Dig  mine  Gmnde, 
hvorfor  jeg  mener  dette,  og  medens  jeg  anfører  disse,  skal  jeg  søge  at 
besvare  de  fleste  af  Dine  andre  Spørgsmaal. 

Hvad  vil  Du  egentlig  naa  ved  en  kollektiv  Optræden?  Du  vil 
naturligvis  være  med  til  at  tvinge  Apothekerstanden  til  at  gjøre  flere 
Indrømmelser,  thi  ellers  var  der  jo  ingen  Mening  i  det  Nejl  min  Ven! 
det  bliver  efter  min  Mening  et  Knips  i  Lommen,  et  Slag  i  Lnften,  der 
overmaade  let  rammer  Dig  selv.  Hvad  vil  Du  gjøre,  naar  Apotheker- 
standen in  pleno  uden  videre  svarer  nej ,  og  hvorfor  skulde  der  ikke 
være  ligesaa  stor  Enighed  mellem  dem  som  i  Lægestanden?  Hvem  tror 
Du  egentlig  har  størst  Fordel  af  Distributionen,  Lægen  eller  Apothckeren? 
Hvis  Du  ikke  selv  har  følt  det,  skal  jeg  sige  Dig  det ;  det  har  Du  selv 
og  egentlig  udelukkende  Du  selv.  Du  menei7  at  Apothekeren  kan 
sagtens  g^vc  indtil  26  pCt.  Rabat,  bestride  Forsendelsesomkostninger 
eller  deltage  deri  og  mod  halv  Betaling  tage  mulig  fordærvet  Medicin 
tilbage.  Ja  ganske  vist  kan  han  gjøre  det,  men  prøv  paa,  om  han  vil, 
eller  rettere,  prøv  ikke  paa  det,  thi  det  kunde  let  hænde,  Du  fik  et 
Svar,  Du  næppe  vilde  synes  om.    Han  giver  og  Du  modtager,  det  maa 


111 


Dn  altid  baske  paa,  og  fremskynd  ikke  Katastrofen  ved  en  nmotiveret 
og  hensynsløs  Optræden.  Den  Gang  jeg  distribuerede  Medicin  fik  jeg 
den  fra  nærmeste  Kjøbstad;  Apothekeren  var  en  veMUig  Mand  og 
tilbød  mig  sna  sponte  9  pCt.  Rabat,  som  han  selv  senere  forhøjede  til 
15  pCt.;  se  det  var  alt,  hvad  jeg  fik.  Jeg  maatte  selv  lade  Medicinen 
hente,  selv  distribnere  den,  selv  sørge  for  at  faa  den  betalt,  selv  bære 
Tabet  for  mnlig  fordærvet  Medicin,  og  dog  faldt  det  mig  aldrig  ind  et 
Øjeblik  at  jeg  skulde  knnne  betragtes  som  den,  der  gjorde  Apothekeren 
en  Tjeneste.  Nn  spørger  Du  maaske ,  hvorfor  jeg  lod  mig  nøje  med 
saa  lidt,  thi  det  var  dog  et  stort  Arbejde,  jeg  havde  paataget  mig,  et 
Arbejde,  der  ligefrem  maatte  koste  mig  Tid  og  Penge.  Af  den  simple 
Grnnd,  at  jeg  plejer  at  sige  Tak,  naar  man  giver  mig  noget,  selv  nok 
saa  lidt,  og  ikke  som  den  Uskjønsomme  fordrer  mere  og  mere.  Havde 
jeg  sat  mig  paa  den  højn  Hest,  og  dengang  kunde  jeg  maaske  have 
gjort  det  med  større  Held,  end  Du  nu  kan  det,  havde  han  rimeligvis 
svaret  mig:  tHør  min  gode  Mand,  hvad  jeg  har  givet  Dem  hidtil,  har 
i^g  givet  af  et  godt  Hjærte  for  at  give  Dem  lidt  Erstatning  for  Deres 
molige  direkte  Tab,  men  forlanger  De,  faarDe  slet  intet;  deres  Recepter, 
thi  saadanne  maa  De  skrive,  hvis  De  vil  praktisere,  skulle  nok  finde  Vej 
til  Apotheket,  og  gjør  De  det  ikke,  saa  kommer  der  fra  andre  Læger, 
der  praktisere  i  Deres  Egn,  saa  mig  er  det  ligegyldigt,  ja  jeg  tjener 
endog  mere  ved  at  Lægerne  fra  Byen  færdes  paa  Deres  Gebet*. 

Ja,  min  Ven,  deri  ligger  Knuden.  Apothekeren  kan,  og  deri  ligger 
hans  Overvægt  over  Dig,  især  under  den  nuværende  store  Konkurrence, 
undvære  Dig,  hvor  ubehageligt  det  ogsaa  maa  skune  i  dine  Ører;  som 
Stand  kan  han  naturligvis  ikke  undvære  Lægen,  men  Dig  som  Individ 
kan  han  godt  undvære.  Sygdom  maa  og  skal  der  jo  være,  og  deraf 
skal  baadeLæge  ogApotheker  leve,  men  -det  kan  være  ham  ligegyldigt, 
om  vedkommende  Sygdom  behandles  af  én  eller  flere  Læger. 

Du  spørger  fremdeles,  om  jeg  havde  direkte  Tab  af  min  Medicin- 
handel? Ja  sikkerligt  havde  jeg  Tab,  roen  hvor  store,  kan  jeg  ikke 
bestemt  sige  Dig,  da  jeg  ikke  har  Regnskaberne  fra  den  Tid,  kun  saa 
meget  véd  jeg  bestemt,  jeg  var  ikke  saa  heldig  som  et  Par  Indsendere 
i  Ugeskr.  for  Læger  at  have  et  Plus  paa  min  Konto,  men  hvad  brød 
jeg  mig  om  det  Jeg  ræsonnerede  som  saa:  "Naar  Du  kan  vinde 
1000  Kr.  mod  at  tabe  200  Kr.,  saa  tjener  Dn  i  alt  Fald  800  Kr.  og 
følgelig  gjør  Du  en  klog  Handel.  Alt  drejede  sig  for  mig  om  ved 
Hjælp  af  Medicinen  at  samle  saa  stor  en  Praxis  som  mulig  om  mig, 
og  da.  dette  var  lykkedes,  gjorde  jeg  alt  for  at  faa  et  Apothek,  der  nu 
i  Aarenes  Løb  har  samlet  flere  Læger  om  sig;  saaledes  hjælper  det 
ene  det  andet.  Lyt  derfor  til  mit  velmente  Raad  og  gjør  intet  Skridt 
mod  Din  Apotheker,  under  alle  Betingelser  ikke  som  enkelt  Mand;  vær 
fornøjet  med  de  20  pCt.,  naar  han  ikke  vil  give  Dig  mere,  men  sig 
hellerikke  nej,  naar  han  mulig  selv  forhøjer  det;  arbejd  efter  bedste 
Evne  paa  at  forstørre  Din  Praxis  og  stræb  efter  at  frigjøre  Dig  for  Dit 
nuhavende  Apothek  ved  at  stile  imod  Anlæggelsen  af  et  Hjælpeapothek 
i  din  Nærhed.  Jo  mere  Apothekeren  giver  Dig  og  Du  modtager,  desto 
større  er  din  Afhængighed  af  ham  og  desto  snarere  kan  Du  betragte 
Dig  som  hans  Dreng,  men  dertil  er  Din  Stilling  som  Læge  baade  for 
betydningsfuld  og  for  smuk.  Lad  derfor  alt  udvikle  sig  roligt  og  na- 
turligt af  sig  selv,  Apothekerforeningens  Bestemmelse  er  jo  ikke  traadt 
i  Kraft  endnu,  men  det  kan  let  sko  ved  Dforstigtighed  fra  Din  og  Dine 
ligestillede  Kollegers  Side.  I  Haab  om  at  Du  vil  lægge  Dig  disse 
mine  Ord  paa  Sind  er  jeg  Din  stedse  hengivne 

P. 
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Et  TUfæMe  af  kronisk  Arsenikforgiftning. 

Efter  £.  We lander.    (Hygiea.    April.     1880.) 


1  en  Familie,  for  hvilken  Forf.  er  Læge,  begjmdte  afvigte  Efteraar 
baade  Manden  og  Konen  at  føle  sig  ilde  og  medtagne.  Det  var  navnlig 
Tillældet  med  Konen.  Hun  fik  Symptomer  paa  Mavekatarrh,  Madlysten 
tabte  sig,  og  hun  begyndte  at  magre  af.  Hun  havde  næsten  stadig  en 
ubehagelig  Smag,  som  mindede  om  Hvidløg,  af  og  til  forekom  det 
hende  endog,  at  Urinen  lugtede  deraf.  Humøret  blev  slet,  og  han  be- 
gyndte at  blive  hysterisk.  Da  der  ikke  forelaa  noget  Moment,  som 
kunde  forklare  dette,  blev  Mistanken  henledet  paa  en  Arsenikforgiftning, 
hvorfor  Tapeter  og  Tæpper  fra  Sovekamret  bleve  sendte  til  Apotheker 
Murray  for  at  underkestes  en  Undersøgelse  paa  Arsenik.  Denne  godt« 
gjorde  da  virkelig  ogsaa,  at  baade  Tapeter  og  Tæpper,  men  naTnlig  de 
sidstnævnte,  indeholdt  en  forholdsvis  rigelig  Mængde  Arsenik. 

Dr.  W  el  an  der  forlangte  da  en  Prøve  af  Konens  Urin,  men  red 
en  Misforstaaelse  fik  han  kun  350  Gram  Urin,  der  var  ladt  inden  Tape- 
ternes og  Tæppernes  Fjærnelse.  Dagen  efter  fik  han  400  Gram  og 
4  Dage  senere  atter  6  k  700  Gram.  Hele  denne  Mængde  blev  sendt 
til  Apotheker  Mur  ray,  der  giver  følgende  Beskrivelse  af  Undersøgelses- 
maaden : 

•  Til  Undersøgelsen  anvendtes  iVi  Liter  Urin,  og  den  foretoges  paa 
følgende  Maade:  Urinen  blev  i  Vandbad  inddampet  til  Sirups  Konsistens, 
hvorefter  tilsattes  i  mindre  Portioner  en  tilstrækkelig  Mængde  rygende 
Salpetersyre.  Efterat  Overskuddet  af  Syren,  saavidt  det  lod  sig  gjøre, 
var  Qærnet  under  Vædskens  Koncentrering,  blev  der  tilsat  Svovlsyre, 
og  Blandingen  blev  derefter  holdt  opvarmet  i  Vandbad  i  omtrent  12  Timer. 
Derefter  blev  Massen  opspædt  med  destilleret  Vand,  filtreret  og  om- 
hyggeligt udvasket.  Filtratet  blev  mættet  med  Svovlbrinte,  der  blev 
udviklet  af  Svovlkalium  og  Klorbrintesyre. 

Efter  12  Timers  Forløb  blev  den  derved  udfældte  Masse  opsamlet 
paa  et  Filter,  afvasket  og  forkullet  sammen  med  Filtret  paa  den  ovenfor 
nævnte  Maade  ved  Hjælp  af  rygende  Salpetersyre  og  Svovlsyre,  den 
tilbageblivende  Rest  blev  omhyggeligt  udludet,  frafiltreret  og  udvasket 
og  derefter  i  mindre  Portioner  ad  Gangen  lidt  efter  lidt  hældt  i  et  i 
Gang  værende  Marsh^s  Apparat.  Da  Apparatet  havde  virket  et  Par 
Timer,  havde  der  dannet  sig  et  Spejl,  som  ganske  sikkert  ikke  var 
fuldstændigt  rent  og  frit  for  afsat  Svovl,  men  som  dog  var  tilstrækkelig 
karakteristisk,  til  at  man  med  Bestemthed  kunde  paastaa,  at  der  fandtes 
Arsenik  i  den  undersøgte  Urin.  Alle  de  til  Undersøgelsen  anvendte 
Reagenser  havde  jeg  selv  forud  prøvet  og  fundet  dem  fuldstændigt 
arsenikfri  • . 

Som  ovenfor  omtalt  bleve  Tæpper  og  Tapeter  strax  Qæroede.  Efter 
den  Tid  begyndte  Konens  Tilstand  at  blive  bedre;  den  ubehagelige 
Smag  tabte  sig  og  hendes  tidligere  gode  Humør  vendte  tilbage,  sam- 
tidig med  at  hun  følte  sig  sundere  og  friskere.  Der  blev  i  den  Periode 
slet  ikke  anvendt  nogen  Medicin.  1  Slutningen  af  Januar  følte  hun 
sig  næsten  fuldstændig  helbredet,  og  Dr.  W  el  an  der  lod  sig  da  paany 
tilsende  en  Prøve  af  hendes  Urin  til  Undersøgelse,  om  hvilken  Apotheker 
Murray  skriver: 

•  Den  28de  Januar  ds.  modtog  jeg  igjen  fra  — et  Kvantum 
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Urin,  hvoraf  2Vs  Liter  toges  i  Brag  paa  samme  Maade  som  forrige 
Gang,  men  Prøven  gav  et  faldstæudigt  negativt  Resultat •. 

Forf.  bemærker,  at  der  ved  den  Slags  Undersøgelser  paa 
Arsenik  i  Almindelighed  bruges  mindst  3000  Gram  Urin. 
Ved  den  første  af  disse  Undersøgelser  udgjorde  den  under- 
søgte Mængde  ikke  fuldt  1500  Gram;  ikke  destomindre  fik 
man  et  tydeligt  Arsenikspejl,  hvilket  naturligvis  viser,  at 
Arsenikmængden  i  denne  Urin  var  temmelig  betydelige). 

Vi  træffe  altsaa  her  et  Tilfælde,  i  hvilket  Patientens 
Almenbeflndende  bliver  slettere  og  slettere,  medens  hun  bor 
i  et  med  arsenikholdige  Tapeter  og  Tæpper  forsynet  Værelse. 
Samtidig  viser  den  kemiske  Undersøgelse,  at  hendes  Urin 
indeholder  Arsenik.  Efterat  derimod  disse  Tapeter  og  Tæpper 
ere  fjærn'ede,  gjen vinder  hun  uden  Hjælp  af  nogensomhelst 
Medicin  lidt  efter  lidt  sin  Helbred,  medens  samtidig  Arseniken 
svinder  af  Urinen.  Forf.  mener  derfor,  at  det  er  udenfor  al 
Tvivl,  at  hun  har  lidt  af  en  kronisk  Arsenikforgiftning. 


Abortivbehandiing  af  Krysipelas. 

Af  A,  G.  Nørregaard. 
(Korak  Mag.   i\  Lægtvidensk.    3dje  K.    lOde  B.    5te.H.) 


Det  er  i  Løbet  af  flere  Aar  gjentaguo  Gange  lykkedes  Forf. 
at  standse  Ansigtsrosen  ved  at  drage  en  forsvarlig  Ring  af 
Kollodium  rundt  omkring  det  angrebne  Parti.  Da  den  erysi- 
pelatøse  Betændelse  sandsynligvis  skyldes  Indvirkningen  af  et 
Infektionsstof  (hvad  enten  dette  nu  er  Bakterier  eller  af 
kemisk  Natur),  som  udbreder  sig  gjennem  Hudens  Lymferum 
og  Vævsmellemrum,  er  det  indiceret  at  forsøge  at  standse 
dets  videre  Udbredning  ved  Kompression,  og  hertil  or  Kollo- 
dium godt  skiicket.  Den  tidligere  anvendte  Fremgangsmaado 
at  bedække  hele  det  angrebne  Parti  med  Kollodium  har  Forf. 
ogsaa  forsøgt,  men  den  har  stadig  kun  forvoldt  Smerter  og 
Ubehageligheder.  En  Ring  omkring  det  syge  Parti  sætter 
derimod  en  Barriere  for  den  fremtrængende  Gift.     Forf.  har 


»)  I  Ugeakr.  f.  L.  3  R.  XXVI.  Nr.  23  fiudes  efter  -Ny  Ph.  Tid.,  be- 
skrevet Davys  Muthodo  til  Puavisniug  af  Arsenik,  der  udmærker 
sig  ved  sin  »Simpelhed,  saa  at  den  let  lader  sig  udføre  af  enhver 
Læge  nden  Hjælp  af  Apotheker  eller  vidtløftigt  Apparat. 

Ked. 

Cseskr  f.  Lægror.  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  7.  8. 
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flere  Gange  set,  hvorledes  « Processen  har  skredet  frem  til 
Ringen,  her  med  stærk  Bedme  og  Hævelse  kæmpet  mod 
Hindringen,  men  ikke  formaaet  at  overvinde  den»,  og  er  den 
paa  et  enkelt  Punkt  gaaet  ud  over  Grænsen,  er  den  standset 
ved  en  ny  Bing  udenom.  Forf.  refererer  et  Tilfælde  af  denne 
Art,  der  var  vel  skikket  til  at  vise  Kollodiumsbehandlingens 
Virksomhed,  og  meddeler  derefter  felgende  Skrivelse  fra  Dn 
Christie  i  Haugesund:  »Deres  Baad  at  anvende EoUodiama- 
penslinger  nær  Periferien  af  det  angrebne  Sted  har  jeg  netop 
haft  Anledning  til  at  prøve.  Tilfældet  var  en  ErysipeTas,  der 
begyndte  i  Nakken  og  med  temmelig  Hurtighed  under  maa- 
delig  Feber  udbredte  sig  frem  over  begge  ^Øren,  Panden  og 
Kinderne  i  fuldkommen  symmetrisk  Figur.  Jeg  trak  na 
rundt  det  angrebne  Parti  c.  1  Centim.  fjærnet  fra  dets  Periferi 
en  taalelig  bred  Kollodiumsstribe,  der  godt  kontraherede  Huden. 
Den  felgende  Dag  var  den  erysipelatese  Bubor  de  fleste  Steder 
naaet  hen  til  Striben,  denne  blev  senere  intetsteds  overskredet, 
trods  naaet  overalt.  Enkelte  Steder,  og  særligt  tydeligt  frem- 
trædende paa  hajre  Kind ,  væltede  formelig  den  erysipelatast 
svulne  Hud  sig  hængende  udover  Eollodiumranden,  de  føl- 
gende Dage  afblegedes  lidt  efter  lidt  Huden;  kun  paa  nævnte 
Sted  en  svag  gullig  Pigmentering  med  nogen  Induration. 
'Forøvrigt  brugte  jeg  Pensling  med  Karbolglycerin  og  Vatind- 
hylning.  Dette  inifælde  har  bestemt  mig  til  videre  Forsøg 
med  Kollodium,  saameget  mere  som  jeg  er  enig  med  Dem  i 
at  finde  Fremgangsmaaden  rationel.  Hvorvidt  Érysipelas  i  dette 
Tilfælde  vilde  have  vandret  videre,  om  ikke  Kollodium  paa 
nævnte  Maade  var  bleven  anvendt,  tør  jeg  ikke  have  nogen 
bestemt  Formening  om,  men  jeg  er  tilbøjelig  til  at  tro  det, 
da  Stregen  intetstods  overskredes ,  og  'det  i  de  nævnte  op- 
svulmede Partier  syntes,  som  om  Giflen  ophobedes  som  en 
Strøm,  hvorfor  der  sættes  en  Dæmning«. 

Hvorvidt  Kollodiumringen  vil  vise  sig  ligesaa  virksom 
til  at  standse  en  Érysipelas  paa  andre  Steder  af  Legemet, 
kan  endnu  ikke  siges.  Ansigtet  frembyder  i  ethvert  Fald 
den  Fordel,  at  Kompressionen  paa  Grund  af  det  faste  Underlag 
bliver  fuldstændigere.  For  nogle  Aar  siden  mislykkedes  det 
for  Forf.  at  standse  en  Érysipelas  paa  Læggen,  der  opstod 
efter  en  Amputation  afStortaaen,  men  han  er  overbevistom, 
at  ban  dengang  ikke  brugte  en  tilstrækkelig  Mængde  Kollo- 
dium, idet  han  frygtede  for  at  fremkalde  Gangræn  ved  en 
Omsnøring  af  hele  Bonets  Omkreds. 

Til  Slutning  fremhæver  Forf.,  at  denne  Behandlingsmaade 
vel  snarest  vil  blive  at  anvende  af  Huslæger  i  Byerne,  som 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  1  E;jøbenliavii. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schlebien  „Ugentl.  Oversigt". 


Ugen  fra  den  21  til  den  27  JilL 


A&M. 


Fra  Kjdbenhavns  praktiserende  Læger  (170)  ere  i  Ugen  til 
d.  27  Juli  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  lalt 

791  nye  Tilfælde; 


Fartiter. 

Kopper  .  .' 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

ijuuithematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe   .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen   .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfober 

Koldfeber 

Brystkat^rrh 

Gnppe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  LedderhevmaUsnie 

Andre  Farsoter \_^ 

lait  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrho 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfddt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab  .  ; 

Brændevinssygdom .  .  . 

Tilsammen  .  . 

UCtakr.  f.  L«f«r. 
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i'ra  Skibe  paa  BJieden  or«  af  de  ovenfor  angivne  S  jgdomme  anmeldt  -. 
Gastrisk  Peber  I,  tyfoid  Feber  2,  Diarrhe  1,  Bryatkatarrh  1  Utinorrhe  4 
veiiorisli  Saar  1  og  Syfiliå  1  Tilfælde. 

TJnder  audro  Parsobtr"  oro  opfarto  feljfeiido  i  den  furlebne  Uge 
aomeldtoTilfielde;  C'oiijunotivitia  2,  Furunfcler  2,  Ervtliein  1  Urticaria4 
og  atuiuatitis  3  TUCcldo. 

TcfrbrbeldcBe.  Svago  —  ovorveiendo  vestlige  —  Tinde  mod  omtrent 
normal  Varme.    Fugtig  Luft  med  floro  stærke  Tordenltygor. 

Samtlige  Dedsføld  i  Ugen  til  den  27  Juli,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aidersklaaser. 


I.  Pamter. 

Kopper 

HiesUnger 

Bkarlagenafeber 

Ondartet  UaUajge 

Strubebost« 

Kighoste 

Tyfoid  Febor 

Fiant^eraatisk  TyAis 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

IndeiU,  Kolera  og  akut  Diarrbe 
Aitaigts-  og  ojideii  VandreroseQ 

Barselfeber 

Ondartet  Saorfebor 

Koldfeber 

Grippc  . 

Akut  LcdderhevmatiBme    .  .  .  '. 

Andre  Farsoter '. 

Tilsammen  . 

II.  tMUnme\»sn. 

Dyriske  Gifte 

Erlivervet  Syfilis 

Medfødt  SyfiliB 

BneiidcviiisBygdoin 

Drankergalskab 

Plndselig  Ded  af  Drik 

HL  KoHsllliHoielle  Sjgdtmme. 

KiertelBygo 

Akut  Himrncvandflot 

Akut  Milimrtuberkulose 

Lungesvindsot 

l'iiberkulose  i  andre  Orgatior    , 
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Engelfik  Syge . 

Sukkersyge 

Skørbug 

Anæmi 

IV.  YoMMmme  Derfsatrsager. 

Fald  off  Knusning . 

Drukning 

Andre  ulykkelige  Hændelser  .... 
Selvmord 

T.   Dannelsefifejl 

Yl.  Lakale  Organsygdomme. 

Hjæmebetændelse 

Apoploxi 

Kroniske  Hjæmesygdomme 

Sindssygdomme 

Stivkrampe  og  Mundklemme  .... 

Konvulsioner 

Kroniske  Rygmarvsaygdomme  .  •  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Brystkatarrh,  akut  Bronkitis  .... 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalBk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  Hjærtesygdom 

Bugbindebetændelso 

Tarmslyngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  Blæresten 

Andre  kroniske  Underlivssygdomme 
Andre    Sygdomme    i    indvendige 

Organer  

Til.  Sygdomme  I  ét  ydre  Dele  ... 

Ylll.  Andre  hyppige  Dtdstaraagw. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hod  Smaabørn 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet)  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekjondt  Aarsag 
Uangiven  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling 

Tikammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Pedsler,  Dedfadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  27  Juli. 
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vel  tidligst  ville  faa  Patienteroe  under  Behandling.  Han  til 
raader  at  gjere  Itingen  forsvarlig  stærk  og  især  være  om- 
hyggelig, hvor  der  er  Skjæg. 


Ff raiatiltiliger  tué  saltot nne  Sjgdt nnes  Mft relte.  Under  28de  Juli 
er  der  fra  Jastitsministeriet  udgaaet  følgende  Bekjendtgjørelse  om,  at 
Bestemmelserne  i  2det  Afsnit  I.  af  Lov  om  Foranstaltninger  imod  smit- 
somme Sygdommes  Indførelse  i  Riget  af  2den  Juli  1880  indtil  videre 
vil  træde  i  Virksomhed  med  Hensjn  til  Skibe,  øom  ankomme  fra  eller 
have  staaet  i  Forbindelse  med  Kristiania: 

Da  ifølge  derom  modtagen  Indberetning  Indførelse  af  Børnekopper 
fra  Kristiania  kan  befrygtes,  træde  som  Følge  heraf  Bestemmelserne  i 
2det  Afsnit  I.  af  Lov  om  Foranstaltninger  imod  smitsomme  Sygdommes 
Indførelse  i  Riget  af  2den  d.  M.  indtil  videre  i  Virksomhed  med  Hensyn 
til  Skibe,  som  ankomme  fra  eller  have  staaet  i  Forbindelse  med  Kri- 
stiania, eller  tom  paa  Rejsen  have  modtaget  Personer  fra  eller  haft 
Personer  ombord  i  noget  saadant  Skib.  Denne  Bekjendtgjørelse  træder 
straz  i  Kraft.  (B.  T.  30te  Juli.  1880.) 


Yakmce.  Distriktslægeembedet  paa  Suderø  blandt  Færøerne  er  ved 
den  hidtilværende  Distriktslæges  Afgang  blevet  ledigt 

Med  dette  Embede  er  forbundet  fri  Bolig,  og  ifølge  §  11  i  Lov  af 
26de  Marts  1871  om  Lønninger  for  iorskjellige  under  Justitsministeriet 
hørende  Embedsmænd  og  Bestillingsmænd  er  der  henlagt  til  Embedet 
en  Gage  af  1400  Kr.  aarlig  med  Tillæg  af  200  Kr.  aarlig  for  6  Aars 
Tjeneste,  dog  at  Lønningen  ikke  derved  kan  overstige  2200  Kr.  aarlig. 

Ved  at  bekjendtgjøre  Foranstaaende  anmodes  de,  som  maatte  ønske 
Ansættelse  i  Embedet,  at  indlevere  inden  3  Uger  fra  den  30te  Juli  at 
regne  deres  paa  behørigt  stemplet  Papir  skrevne  og  af  de  fornødne 
Vidnesbyrd  ledsagede  Ansøgning  til  Sundhedskollegiets  Dekanus,  Ktats- 
raad.  Stadslæge,  Dr.  med.  Schleisner,  der  har  Embedslokale  i  Heste- 
møllestræde  Kr.  4.  

DdnøTielse«  Under  29de  Juli  er  Sognelæge  i  Brøndshøj  og  Rødovre 
Sogne  O.  E.V.  Schleisner  allem.  beskikket  til  Distriktslæge  i  Hvctbo 
Lægedistrikt. 


Bekjendtgjørelser. 

En  Plads  som  Kandidat  ved  den  norrejyske  {Sindssyge- 
anstalt bliver  ledig  den  Istc  September.  Den  besættes  paa 
et  halvt  Aar  og  lenncs  med  300  Kr.  for  Halvaaret  og  fri 
Station.  Ansøgninger  om  Pladsen  indsendes  i  Lebet  af  3  Uger 
til  Anstaltens  Direktion. 

Sindssygeanstalten  ved  Aarhus,  den  31  to  Juli  1880. 

R.  Hf  IM. 


ns 


Til  den   1ste  September  d.  Å.   bliver  ?ed  Kommune- 
hospitalet  en  Plads  ledig  som  Lægekandidat  med  Tjenestetid  ^ 
for  et  Tidsrum  af  16  Maancder.    Ansøgninger  modtages  paa 
Forstanderens  Kontor  indtil  den  18de  d.  M. 

Tanclpiilver, 

alkalisk  og  sammensat  i  naje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  Kon* 
servering,  tilvirket  ved  C.  Thjbt  Lindenain. 

tilberedt  af  ætberiske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  neje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Hændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  €.  Tkjbo  UadeMaii  k  to.^ 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjabenhavn. 

Det  Frerichske  Bømemel 

indeholder  ikke  lidet  mere  af  bloddannende  Stoffer  (opløselige 
Proteinsloffer  og  Kulhydrater  respektive  16  og  74  pCt)  end 
de*  fleste  lignende  Sammensætninger,  og,  da  det  tilmed  er 
betydeligt  billigere  end  de  her  tillands  almindelige  brugte 
Præparater  af  den  Natur,  anbefales  det  med  Henvisning  til 
de,  hver  Daaso  ledsagende,  danske  Brugsanvisninger  og  Cir- 
kulærer som  et  sundt  og  formaalstjenligt  Næringsmiddel  for 
Børn,  da  det  kommer  Modermælken  saa  nær  i  sin  Sammen* 
sætning  som  muligt,  ligesom  det  ogsaa  er  et  let  fordøjeligt 
og  styrkende  Næringsmiddel  for  Kekonvalescenter. 
Faas  igjennem  Åpothekerne  og  fra 

Hoveddepotet  for  Danmark 
l«Te«A|Mtheket  i  Meiøe. 


C.  Ash   &   Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
or  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


Plads  for  en  Læge  ',Sro1,S;! 


Amt  anvises. 
_  rsning  er- 

holdes i  C.  A.  leiliels  ■•glade. 

Bekjendtgjorelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  øré  pr. 
Petitlinie. 


c.  A.  ReiUels  Forlag.    Biuico  Luaob  Kgl.  Hof-Bo|r^kkeri. 


i 


Vfiftekhtra.  ^     •.  M.  AtgMt  1§M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  9. 


Redigeret  af'Dr.  V.  B«Me, 


ladkoUt  Chr.  Tryde;  Om  den  8t4ka]étQ  »moraYske  A(iimdighed«| 
(moral  iosaoity  —  folie  morale)*  -*-  É.  Leyden:  Pyopnenmothorax' 
subpLrenicos  og  Abscesstis  snbphrenicus.  —  J. Leeson:  Kronisk  Bron- 
IdUs  fremkaldt  ved  Ophobning  af  Ørevoz  i  den  ydre  Øregang.  — 
M.  Nnsftbantbi  Stedet  for  ÆggebTidendskiUelsen  i  Nyren.  —  Død 
Tinder  KT«l6t6!^rilteiiarko8e.  -r  BetssAg  ora  et  Lægehonorar,  —  Op- 
hsBvelse  af  Foranataltninffer  mod  Ind6i)relse  af  smitsomme  Sygdomme.  — 
fipidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.  ^  Rettelser.  —  Bekjendt- 
g3ørelaer- 


Om  AeB  »aafcalilte  „noralske  Afsiadighed^S 
(■mral  iasuity  —  folie  nonk). 

Efter  Dr.  med.  Chr.  Tryde. 
(Særtryk  af  »Nordisk  Tidsskrift  for  Fængselsvæsen ••) 


Det  gaar  med  de  sjælelige  Liysytringer  som  med  de  legem- 
lige. Ved  forskjellige  sygelige  Tilstande  i  Organismen  under- 
gaa  de  en  Bække  Forandringer  eller  Forstyrrelser,  som  vi 
betegne  som  »Symptomer*  af  de  paagjældende  Sygdomme. 
Slige  sjælelige  Symptomer  knnne  være  af  en  saa  ejendommelig 
Beskaffenbed,  at  man  med  Sikkerbed  kan  slutte  til  Sygdom- 
mens Tilstedeværelse.  I  andre  Tilfælde  optræde  de  sjælelige 
Symptomer  ikke  med  disse  ejendommelige  Earaktermærker. 
I  saa  Fald  synes  Sundhed  og  Sygdom  at  gaa  jævnt  og 
umærkeligt  over  i  hinanden.  Saalænge  Sygdommen  ikke  har 
afsat  sit  ejendommelige  Fræg  paa  et  givet  Omraade  af  Sjæle- 
livet, uden  at  man  dog  tar  betegne  dette  som  sundt,  er  det 
blevet  Brag  at  tale  om  «tvivlsomme  Sindstilstande«.' 
De  allerfleste  Sindssygdomme  indledes  som  bekjendt  med 
et  Stadium,  hvor  Erkjendelsen  af  Sygdommen  er  tvivlsom. 
Under  Forløbet  af  de  allerfleste  Sindssygdomme  vil  det  frem- 
deles bemlerles,    at   man  yderlig  sjældent  kan   bestemme 

4de  Rakke.  2det  Bd. 
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Dejagtige  Grænser  for  den  sygelige  Faavirkning.  Da  na 
Helbredelsen  af  de  fleste  Sindssygdomme  i  Almindelighed 
foregaar  paa  en  saadan  Maade,  at  Sygdomspræget  lidt  efter 
lidt  udviskes,  og  da  der  endelig  ude  i  Livet  forekommer 
talrige  Tilfælde,  der  aldrig  naa  en  saadan  Udvikling,  at  Af- 
sindigheden bliver  tydelig,  saa  er  det  ganske  naturligt,  at 
•tvivlsomme  Sindstilstande«  ere  langt  hyppigere 
end  udtalte  Sindssygdomme. 

Blandt  disse  tvivlsomme  Sindstilstande  er  der  ikke  mange, 
der  have  vakt  starre  Opmærksgmhed  end  de,  som  Frichard 
i  sin  Tid  beskrev  som  en  Afsindighedsform  under 
Navnet:  •  Moral  insanity«.  Anledningen  til  hans  Fremstilling 
var  netop  nærtnest  den,  at  man  paa  hans  Tid  ansaa  disse 
Tilstande  som  tvivlsomme.  Naar  der  ikke  kunde  paavises 
•en  eller  anden  falsk  Overbevisning  eller  fornuftstridig  Ide«, 
naar  •Forstanden  eller  de  intellektuelle  Evner  ikke  vare  an- 
grebne«, skulde  der  ikke  kunne  være  Tale  om  Afsindighed. 
Dette  Standpunkt  er  som  bekjendt  forlængst  overvundet. 
Selv  Lægmand  er  nutildags  fortrolig  med,  at  et  Menneske 
kan  være  sindssygt  uden  at  tale  forkert  og  uden  at  For- 
standen tilsyneladende  er  angreben.  Det  Navn,  hvormed 
Frichard  dabte  sin  Afsindighedsform,  har  bevirket,  at  den 
interesserer  ganske  naturligt  Alle  og  Enhver;  den  maa  jo 
kunne  antages  at  undskylde  og  dække  mangen  en  tvivlsom 
moralsk  Handling,  og  « moralsk  Sygelighed«  maa  vel  ligesom 
al  anden  Sygdom  være  «hver  Mands  Herre«.  Er  en  saadan 
Sygdom  bekvem  at  have  ved  Haanden  til  daglig  Brug,  saa 
synes  den  at  maatte  være  dobbelt  velkommen  i  alle  Tilride, 
hvor  der  er  Tale  om ,  at  en  Handling  af  tvivlsom  Moralitet 
kolliderer  med  de  bestaaende  Love.  Læren  om  « Moral  insanity* 
har  da  ogsaa  faaet  sin  starste  Betydning  ved  den  rets- 
medicinske Interesse,  der  knytter  sig  til  denne  Afsin- 
dighedsform, og  den  har  spillet  en  fremtrædende  KoUe  i 
Betsforhandlingerne.  Og  skjandt  man  alt  paa  Pricharda 
Tid  udenfor  England  var  fortrolig  med  den  Opfattelse,  ban 
gjorde  gjældende,  og  endog  havde  beskrevet  de  paagjældende 
Tilstande  under  andre  Benævnelser,  fandt  man  ingen  Be- 
tænkelighed ved  at  adoptere  det  engelske  Sygdomsnavn. 
•Folie  morale«  og  •moralisches  Irrsein«  vandt  snart  Hævd  i 
Sprogbrugen.  Ja  man  kan  endog  træffe  Forfattere,  der  i  den 
Orad  ere  blevne  indtagne  for  selve  Navnet,  at  de  tale  om 
•Moral  insanity«  uden  egentlig  at  have  noget  klart  Begreb 
om,  hvad  Frichard  vil  have  forstaaet  derved. 

Hos  os  har  Forholdet  i  visse  Henseender  stillet  sig 
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noget  forskjelligt.  Kort  efterat  Prichards  Værk  «om  Sinds- 
sygdom« var  offentliggjort,  blev  det,  som  bekjendt,  oversat 
af  Selmer.  ^Moralsk  Afsindighed«  indførtes  her- 
med hos  os  sOm  systematisk  Betegnelse  for  visse 
sindssyge  Tilstande.  Den  vandt  imidlertid  ikke  ret  Ind- 
gang i  Sproget,  og  ved  vore  Betsforhandlinger  hørte  man  i 
lang  Tid  sjældent  Tale  om  « moralsk  Afsindige«,  men  i  de 
senere  Aar  er  den  bleven  et  yndet  Æmne  for  Moralisters 
og  Theologers  Betragtninger,  den  spiller  en  ikke  ubetydelig 
Bolle  i  de  filantropiske  Bestræbelser  paa  Fængselsvæsenets 
Omraade,  og  den  har  tiltrukket  sig  Opmærksomhed  i  selve 
den  juridiske  Verden. 

Vi  ere  omsider  naaede  saa  vidt,  at  der  omtrent  tales 
ligesaa  meget  om  »moralsk  Afsindigbed«  her  hjemme  som  i 
Udlandet.  Det  ligger  nu  nær  at  spørge,  om  vi  samtidig 
ere  rykkede  nærmere  til  en  Forstaaelse  af  de  sinds- 
syge Tilstande,  der  benævnes  saaledes,  om  vi  kjende  dem 
bedre  end  tidligere.  For  en  Del  kan  dette  Spergsmaal  be- 
svares bekræftende.  Har  Prichard  og  hans  Samtidige  end 
den  utvivlsomme  Fortjeneste  at  have  slaaet  de  Hovedtræk 
fast,  som  vi  endnu  bygge  paa,  saa  gaa  vi  dog  nutildags 
ulige  sikrere  i  diagnostisk  Henseende  og  have  ogsaa  et  fyl- 
digere Ejendskab  til  disse  sindssyge  Tilstandes  Udvikling  og 
Forløb.  Grunden  til,  at  «den  moralske  Afsindighed«  nu  saa 
jævnligt  dukker  op  i  vore  Retsforhandlinger,  ligger  dog  maaske 
langt  mere  i  den  Omstændighed,  at  selve  Sygdomsbe- 
nævnelsen  indeholder  en  velkommen  Tvetydighed,  der  er 
bestikkende  for  populær  Betragtning,  idet  den  fører  Sygdoms- 
begrebet ind  paa  et  Omraade,  hvor  Enhver  føler  sig  beret- 
tiget til  at  tale  med,  Det  var  denne  Tvetydighed,  der  skaf- 
fede Sygdommen  en  saa  let  Adgang  til  Juryinstitutionens 
Enemærker  og  i  vor  filantropiske  Tid  har  lukket  Døren  op 
paa  vid  Gab  for  Sygdommen  dér,  hvor  populær  Videnskabe- 
lighed hidtil  har  været  stænget  ude. 

Selv  om  Sygdomsnavnet  havde  bidraget  langt  mindre  til 
den  Opmærksomhed,  Sygdommen  nutildags  er  Gjenstand  for, 
vilde  der  naturligvis  have  været  Anledning  nok  til  at  prøve, 
om  overhovedet  Udtrykket  «moralsk  Afsindighed« 
er  en  passende  Gjengivelse  af  «Moral  insanity«  og 
•Folie  morale«.  Under  de  foreliggende  Omstændigheder 
turde  det  være  dobbelt  nødvendigt.  Saalænge  Benævnelsen 
alene  havde  hjemme  paa  det  rent  videnskabelige,  psykiatriske 
Omraade,  var  det  mindre  væsentligt,  om  den  indeholdt  en 
Tvetydighed  for  overfladisk  Betragtning.     Selmer  har  til- 
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strækkelig  tydeligt  angivet  baade  sit  eget  og  Prichards 
Standpunkt.  Ganske  vist  benyttede  han  det  tvetydige  Udtryk 
« Moralsk  Afsindighed«,  men  han  gjorde  tillige  opmærksom 
paa,  hvad  det  var,  han  i  denne  Sammenhæng  vilde  have 
forstaaet  ved  »moralsk«,  og  foretrak  selv  at  betegne  Tilstanden 
simpelthen  som  <•  Forrykthed ».  Det  var  da  ogsaa  kun  dette 
Udtryk,  der  egentlig  vandt  Fodfæste  i  den  videnskabelige 
Terminologi  her  hjemme.  Det  har  den  gode  Egenskab,  at 
det  gjør  Tilføjelsen  af  Ordet  »moralsk«  overflødig  og  der- 
igjennem  holder  Tvetydigheden  ude  fra  det  psykiatriske  Om- 
raade. 

Anderledes  stiller  Forholdet  sig  naturligvis,  efterat  •  mo- 
ralsk Sygelighed  og  Afsindighed*  ere  blevne  Slagord,  der 
have  faaet  udbredt  Anvendelse  i  Skrift  og  Tale  paa  helt 
andre  Omraader  og  herfra  paany  søges  indfort  i  Psykiatrien 
og  Retsmedicinen.  Det  vil  da  være  nødvendigt  at  undersøge, 
i  hvilket  Omfang  Sprogbrugen  hjemler  Anven- 
delsen af  Udtrykket  «moralsk  Sygelighed  og  Af- 
sindighed«, hvilke  Ejendommeligheder  ved  den 
moralske  Sindstilstand  eller  Handling  det  er,  man 
bygger  paa,  naar  man  kalder  den  sygelig,  og  i 
hvilket  Forhold  de  saaledes  karakteriseredeSinds- 
tilstande  staa  til  det,  man  i  Psykiatrien  og  Bets- 
medicinen  tidligere  og  nu  har  betegnet  som  »mo- 
ralsk Afsindighed«. 

Det  skal  da  for  det  Første  bemærkes,  at  der  bestaar  en 
formel  Lighed  mellem  Immoralitet  og  Sygdom, 
nærmest  deri,  at  begge  kunne  opfattes  som  Afvigelser  fra 
en  typisk  Ligevægtstilstand.  Enhver  Forstyrrelsje 
i  denne  Ligevægtstilstand  i  det  Sjælelige  vil  da  med  en  vis 
Bet  kunne  betegnes  som  »moralsk  sygelig«,  og  forsaavidt 
enhver  Sygelighed  indenfor  det  sjselelige  Omraade  ogsaa  kan 
kaldes  en  sindssyg  Tilstand,  vil  »moralsk  Sygelighed«  ogsaa 
kunne  betegnes  som  »moralsk  Afsindighed«. 

Den  omtalte  typiske,  sunde  Ligevægtstilstand  i  Sindet 
træffes  vel  sjældent  ud  over  korte  Tidsrum  i  det  enkelte 
Menneskes  Liv,  og  ethvert  Menneske  vil  i  Kraft  af  denne 
Betragtning  til  Tider  eller  endog  største  Delen  af  sit  Liv 
kunne  kaldes  mer  eller  mindre  »moralsk  sygelig«.  I  saa 
omfattende  Betydning  benyttes  da  Udtrykket  ogsaa  yderlig 
sjældent.  Sprogbrugen  hjemler  det  egentlig  kun  af  Hensyn 
til  den  formelle  Lighed,  naar  man  bar  at  gjøre  med  visse, 
mere  vedvarende  og  langvarige  Forstyrrelser  i 
Ligevægtstilstanden,   under  hvilke   der  foregaar  en  moralsk 
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Oplesningsproces  i  Sjælelivet,  kjendelig  ved  at  de  sonde, 
normale  Motiver  lidt  efter  lidt  og  stedse  mere  stadigt  tabe 
deres  korrigerende  Indflydelse  paa  Åttraaer,  Lyster  og  Til- 
bajeligheder ,  saa  at  de  umoralske  Handlinger  tilsidst  afløbe 
rent  vanemæssigt  —  naar  »Synden  er  bleven  til  Vane«. 
Saadanne  kroniske  Demoralisationsprocesser  kan 
man  nu  utvivlsomt  med  langt  sterre  Ret  betegne  som  Af- 
vigelser fra  en  Normaltilstand.  Ligheden  med  Sygdom  springer 
stærkere  i  øjnene,  og  der  er  forsaavidt  intet  at  erindre  mod 
at  udtrykke  denne  Lighed  ved  at  tillægge  den  Navnet  »mo- 
ralsk Sygelighed  eller  Afsindighed  •>.  Kun  maa  man  ikke 
glemme,  at  »Sygelighed*  og  •  Afsindighed »  i  denne  Forstand 
er  og  bliver  billedlige  Udtryk,  og  at  den,  der  »lider'  af 
saadan  « Sygelighed«  ikke  af  denne  Grund  har  Krav  paa  at 
nyde  Godt  af  den  virkelige  Sygdoms  sociale  Frærogativer. 
Han  er  hjemfalden  til  Moralens,  eventuelt  til  Rettens  Dom. 

Sygdom  og  Immoralitet  have  ikke  blot  Berøringspunkter 
i  formel  Henseende.  Adskilligt  taler  for,  at  dier  bestaar  et 
vist  Slægtskab  mellem  dem.  Der  er  Grund  til  at  for- 
mode, at  der  med  Hensyn  til  Oprindelse  bestaar  et 
ejendommeligt  Slægtskab  mellem  Sygdom  og  visse 
Former  af  Immoralitet.  Lægger  man  Vægt  paa,  at 
dette  faar  sit  Udtryk  i  et  Fællesnavn  for  disse  Former,  kan 
man  betegne  dem  som  »moralsk  Sygelighed'.  Hvorvidt  der 
paa  Grund  af  dette  Slægtskab  maatte  kunne  indrammes  dem 
samme  elier  lignende  Særstilling  i  retlig  Henseende  som 
virkelige  Afsindighedsformer,  er  vel  endnu  et  aabent  Spergs« 
maaU  Læger  og  Moralister  kunne  i  hvert  Fald  ikke  forbe- 
holde sig  Besvarelsen.  Selv  om  denne  maatte  blive  bekræf- 
tende, saa  er  Immoralitet  dog  ikke  derved  bleven 
Sygdom;  de  have  kun  faaet  et  nyt  praktisk  Berøringspunkt. 

Hvad  enten  Udtrykket  »moralsk  Sygelighed«  anvendes  i 
den  første  eller  den  anden  Betydning,  hvad  enten  man  gjen- 
nem  det  vil  minde  om  den  formelle  Lighed  eller  antyde  hint 
Slægtskab  mellem  Immoralitet  og  Sygdom,  er  og  bliver  mo- 
ralsk Sygdom  et  billedligt  Udtryk  og  har  som  saadant  sin 
Berettigelse  i  Sprogbrugen.  Det  kan  imidlertid  fremdeles 
anvendes  i  en  tredje  Betydning.  Erfaring  lærer  nemlig,  at 
der  under  visse  Omstændigheder  bestaar  en  nøje 
og  inderlig  Forbindelse  mellem  Sygdom  og  Immo- 
ralitet, navnlig  da  saaledes,  at  Sygdom  ligefrem  kan 
ytre  sig  gjennem  moralske  Forstyrrelser.  Disse  ere 
1  saa  Fald  Sygdommens  Symptomer,  ganske  sideordnede  med 
alle  andre  sjælelige  Sygdomstegn,  og  den  uinoralskeSinds- 
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beskaffenhed  er  en  sindssyg  Tilstand.  For  kort  at 
karakterisere  dette  Åarsagsforhold  og  for  samtidig  at  antyde 
det  Omraade  af  Sjælelivet,  i  hvilket  Sygdommen  griber  ind, 
bruger  man  at  betegne  denne  Oruppe  Sygdomstegn,  denne 
«Form»  af  Afsindighed  som  « moralsk  Sygelighed*  eller  •mo- 
ralsk Afsindighed*.  Den  er  en  pathologisk  betinget 
Sinds  forstyrrelse.  Det  er  af  stor  praktisk  Betydning  at 
sondre  skarpt  mellem  hine  tidligere  omtalte  Grupper  af  mo- 
ralsk Sygelighed  og  den  her  bererte  sindssyge  Tilstand.  Naar 
denne  betegnes  som  moralsk  « Sygelighed  eller  Afsindighed«, 
saa  tages  Ddtrykket  ikke  billedligt;  det  tilkjendegiver,  at  For- 
styrrelsen paa  det  moralske  Omraade  er  en  sygelig  Funktions- 
forstyrrelse. 

Baade  efter  fransk  og  engelsk  Sprogbrug  har  man  nu 
sikkert  Bet  til  at  anvende  « Folie  morale«  og  « Moral  insanityn 
paa  lignende  Maade  som  vort  moralsk  Sygelighed  og  Afsin- 
dighed: baade  som  billedligt  Udtryk  og  som  klinisk  Beteg- 
nelse for  en -Gruppe  Sygdomstegn.  I  Prichards  FremstU- 
ling  betegner  det  imidlertid  stedse  en  virkelig 
sindssyg  Tistand,  en  pathologisk  betinget  Sinds- 
forstyrrelse.  Det  samme  fælder  om  alle  franske  psykia- 
triske og  retsmedicinske  Forfattere,  der  have  gjort  hans  Af- 
sindighedsform  til  Gjenstand  for  videnskabelig  Undersøgelse, 
og  optaget  hans  Sygdomsnavn  i  ordret  Oversættelse.  For- 
saavidt  svarer  altsaa  «moral  insanity«  og  •folie 
morale*  til  »moralsk  Afsindighed*  i  den  sidste  af 
de  ovenfor  omtalteBetydninger.  Ikke  destomindre 
er  en  slig  ordret  Gjengivelse  utilladelig;  den  gjar 
et  Brud  paa  Sprogbrugen  og  aabner  Adgang  til  Misfor- 
staaelser,  der  have  stor  Rækkevidde.  Dette  beror  paa,  at 
det  fransk-engelske  Ord  -moral*  har  en  mere  om- 
fattende Betydning  end  vort  »moralsk*,  og  at  det  i 
den  Sammensætning,  hvorom  her  er  Tale,  netop 
ikke  svarer  til  vort.  Man  vil  saaledes  finde,  at  det  be- 
nyttes til  at  betegne  det  «sjælelige»  i  Modsætning  til  det 
•legemlige*;  fremdeles  at  det  kan  bruges  i  Betydningen 
•villiefri*  i  Modsætning  til  »ufri*;  endelig  —  og  det  er 
det,  som  det  her  nærmest  kommer  an  paa  —  kan  « moral* 
betegne  hvad  der  indenfor  Sjælelivets  Omraade 
hører  til  Felelsesvirksomhed  i  Modsætning  til  For- 
standsvirksomhed,  altsaa  i  Modsætning  til  »intellektuel*.  Det 
er  i  denne  sidste  Betydning,  at  alle  de  franske  viden- 
skabelige Forfattere,  vi  her  have  at  gjere  med,  benytte  Ordet 
•morale*.     De  ere  i  saa  Henseende  i  fuldstændig  Overens- 
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stemmelse  med  Prichard.  I  de  Bemærkninger «  hvormed 
S  elm  er  indleder  Oversættelsen  af  Prichards  Værk,  har 
ban  tilmed  saa  bestemt  som  maligt  fremhævet,  hvad  det  er, 
der  skal  forstaas  ved  »moralsk  Afsindighed*;  han  foreslaar 
for  denne  Form  det  betegnende  Navn  « Forrykthed »,  og  for 
den  « intellektuelle  Afsindighed*  Navnet  « Vanvid >*. 

•Moralsk  Afsindighed*  er  altsaa  et  langt  snæv- 
rere Begreb  end  «moral  insanity*  og  «folie  morale«. 
1  den  Afsindighedsform ,  der  gaar  under  disse  sidste  Navne, 
forudsættes,  at  et  langt  videre  Omraade  af  Sjælelivet  er  an- 
grebet. Udtrykkene  svare  nærmest  til  det  tyske  »Gemtlths- 
krankheit«. 

Forf.  skulde  ikke  have  opholdt  sig  saa  længe  ved  For- 
holdet mellem  »moral  insanity«  (folie  morale)  og  »moralsk 
Afsindighed«,  hvis  det  ikke  var  aabenbart,  at  det  netop  er 
en  grundig  Misforstaaelse  af  de  to  Begreber,  der 
ligger  bag  ved  den  store  Opmærksomhed,  man  har  skjænket 
Prichards  Afsindighedsform  i  populær-videnskabelige  Ar- 
bejder. Det  er  den  samme  Misforstaaelse,  der  herfra  sager 
at  trænge  sig  ind  paa  Retsmedicinens  Omraade  til  stor  Ulempe 
for  Retslægerne  og  til  ikke  mindre  Skade  for  en  klar  Op- 
fattelse af  de  paagjældende  sindssyge  Tilstande  og  deres  ret- 
lige Bedammelse.  I  nær  Forbindelse  med  denne  Misforstaaelse 
stoar  nu  en  anden,  den  Paastand,  at  det  skulde  røbe 
Forvirring  og  Uklarhed,  naar  Prichard  betragter 
•moral  insanity«  som  et  •symptomatisk  Begreb«. 
Naar  •moral  insanity«  i  Virkeligheden  betyder  en  •sindssyg 
Tilstand  af  Falelseslivet* ,  saa  ligger  heri,  at  den  hverken 
kan  eller  skal  være  andet  end  Navnet  paa  en  Samling  Syg- 
domstegn, et  symptomatisk  Begreb. 

Et  ganske  andet  og  heraf  uafhængigt  Spergsmaal 
er  det  naturligvis,  om  der  mellem  de  sindssyge  Til- 
stande, der  gaa  under  Navnet  •moral  insanity« 
(folie  morale),  findes  visse  Grupper,  der  kunne  udsondres 
fra  alle  de  avrige,  og  som  kunne  betragtes  som  Symptomer 
af  ensartede  Hjærnesygdomme,  fordi  de  vise  sig  at  være 
sammenknyttede  paa  ejendommelig  Maade,  optræde  som  af- 
sluttede typiske,  kliniske  Former.  Forsaavidt  Under- 
søgelsen maatte  lære,  at  det  netop  var  disse  Former,  der 
havde  særlig  Tilbøjelighed  til  at  gribe  ind  paa  det  moralske 
(ethiske)  Omraade,  vilde  man  selvfølgelig  have  Anledning  til 
at  hævde,  at  Navnet  »moralsk  Afsindighed«  fortrinsvis  fik 
Anvendelse  paa  dem. 

Selvfølgelig  kundeSpørgsmaalet  ikke  opstilles 
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i  denne  Form  af  Prichard  eller  hans  Samtidige.  Bortset 
fra  det  rent  formelle  Hensyn,  Sproget  lagde  ham  iyejen^  og 
som  forhindrede  ham  i  at  tillægge  Ordet  « moral«  en  saa 
indskrænket  Betydning,  er  det  klart,  at  der  logisk  ikke  kan 
være  Tale  om  at  stille  Sp^rgsmaalet,  fer  man  har  klaret  det 
mere  almindelige  Spargsmaal,  der  netop  beskjæfligede  Pri- 
chard og  hans  Samtid,  og  som  det  er  dens  Fortjeneste  at 
have  rejst  og  i  det  Væsentlige  leaL  Man  maatte  forst  nnder-* 
sege,  om  man  i  det  Hele  havde  Ret  til  at  opstille  en  Af* 
sindighedsform ,  der  væsentligt  ytrede  sig  paa  Følelseslivets 
Omraade.  Som  bekjendt  vilde  man  paa  hin  Tid  ikke  aner- 
kjende  slige  Tilstande  som  pathologiske.  Dette  mangelfiilde 
Kjendskab  til  Afsindighedens  almindelige  Symptomatologi  var 
det,  Prichard  sagte  at  afhjælpe,  idet  han  opstillede  den 
ene  af  Afsindighedens  Hovedformer. 

Som  alt  tidligere  omtalt  er  man  forlængst  kommen 
ud  over  det  Standpunkt,  da  man  betvivlede,  at  en 
Sindstilstand  var  pathologisk  betinget,  fordi  For- 
styrrelsen viste  sig  paa  Følelseslivets  Omraade. 
Erfaringen  har  lært,  at  det  er  denne  Side  af  det  sjælelige 
Liv,  der  reagerer  livligst  og  tidligst  for  Sygdommens  Ind- 
virkning, snart  gjennem  formelle  Forandringer  ved  den  Hur- 
tighed eller  Lethed,  hvormed  Felelserne  opstaa  og  vexle; 
snart  gjennem  reelle  Forstyrrelser  ved  Forandring  af  Følel- 
sernes Indhold,  af  Stemningens  Beskaffenhed.  Erfaringen  har 
fremdeles  lært,  at  slige  Funktionsforstyrrelser  ikke  blot  paa 
mangfoldig  Maade  kunne  forbindes  med  andre  sindssyge 
Symptomer  men  ogsaa  en  Tid  lang  kunne  staa  ene,  ja,  at 
de  allerfleste  Sindssygdomme  begynde  med  et  Stadium,  hvor 
man  forgjæves  leder  efter  tydelige  Forstyrrelser  udenfor 
Følelseslivet. 

Naar  det  først  er  givet,  at  Sygdom  overhovedet 
kan  gribe  forstyrrende  ind  paa  dette  Omraade  af 
Sjælelivet,  saa  er  det  vanskeligt  at  forstaa,  hvorledes  Syg- 
dommen skulde  kunne  undgaa  at  berøre  det  ethiske  Om- 
raade, og  man  vil  let  se,  at  en  umoralsk  Sindstilstand 
eller  Handling  kan  blive  det  første  og  i  lang  Tid 
maaske  det  mest  fremtrædende  Tegn  paa  Sinds- 
sygdom. 

«Den  moralske  Afsindighed*  bør  imidlertid  ikke 
udelukkende  søges  her.  De  psykologiske  Forndsætninger 
for  den  umoralske  Handling  ere  ganske  vist  for  en  væsentlig 
Del  bundne  til  Følelser  og  Stemninger,  til  Affekter  og  Liden- 
skaber.    Ved  en  vis  Udvikling  af  Karakteren  vil  man  dog 
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finde,  at  den  faste  Kjærne  i  BeTidsthedslivet,  der  gjer  sig 
gældende  ved  enhver  væsentlig  Handling,  stempler  den  med 
sit  Præg  og  tvinger  Individet  til  at  anerkjende  Moralens 
Love,  indeslutter  langt  flere  Elementer  hentede  fra  Fore- 
stillingslivet end  ira  Falelsesomraadet.  Enhver  sindssyg  For* 
styrreke,  der  griber  ind  i  Forestillingslivet,  vil  knnne  virke 
oplasende  paa  denne  faste  Kjærne,  edelægge  de  Forestillings- 
grnpper,  der  skalle  bolde  igjen,  maaske  endog  skabe  helt 
nye  Forestillinger.  Ålene  den  simple,  ofte  meget  begrænsede 
Hnkommelsessvækkelse  kan  blive  meget  skjæbnesvanger.  Det 
ligger  herefter  nær  at  se,  at  ogsaa  «den  intellektuelle 
Åfsindighed»  maa  give  sitBidrag  til  den  moralske 
Afsindighed;  ogsaa  Drifterne  knnne  paavirkes  af 
Sygdommen.  Endelig  trælTe  vi  en  Bække  sindssyge  Hånd- 
finger,  hvis  Motiver  hverken  kunne  seges  i  tydeligt  bevidste 
Forestillinger,  i  Felelser  eller  Drifter;  Handlingen  springer 
tilsyneladende  umotiveret  frem,  uden  at  hverken  Iagttageren 
eller  den  Syge  selv  efter  Helbredelsen  kan  udrede  dens  psy- 
kologiske Forudsætninger,  de  saakaldte  « impulsive »  Hand- 
linger. Selvfølgelig  maa  ogsaa  alle  disse  kunne  blive 
en  rig  Kilde  til  umoralske  Handlinger. 

Er  der  saaledes  ingen  Tvivl  om,  at  alle  Afsindig- 
hedsformer  —  og  selvfelgelig  ogsaa  Prichards  to  Hoved- 
former: »moral  og  intellectual  insanity*  —  levere  Bidrag 
til  «den  moralske  Afsindigheds  saa  kan  der  naturligvis 
ikke  være  Tale  om  at  opstille  denne  som  en  typisk,  klinisk 
Sygdomsform.  Ganske  vist  vil  man  finde,  at  Sygdommen 
onder  visse  Forhold  er  tilbejelig  til  at  give  sig  tilkjende  ved 
langvarige  og  ved  farste  Øjekast  mere  isolerede  Indgreb  paa 
det  ethiske  Omraade,  medens  den  i  andre  Tilfælde  hurtigt 
optræder  med  utvivlsomme  Sindssygesymptomer.  Saadanne 
Tilfælde  har  man  da  ogsaa  i  de  senere  Aar  været  tilbajelig 
til  fortrinsvis  at  betone  som  « moralsk  Afsindighed ''.  De 
kunne  findes  hos  Voxne  og  Barn,  være  medfadte  eller  er- 
hvervede. Hvad  der  hidtil  er  bekjendt,  turde  dog  endnu 
langtfra  være  tilstrækkeligt  til  at  formode,  at  de 
paagjældende  Sygdomsbilleder  svare  til  bestemte, 
selvstændige  Sygdomsprocesser  i  Nervesystemet. 

Langt  stsrre  Betydning  har  det  at  komme  til  Klarbed 
om,  hvorledes  -moralsk  Afsindighed »  lader  sig 
skjelne  fra  den  Immoralitet,  der  ikke  er  betinget 
af  Sygdom  og  som  med  et  billedligt  Udtryk  kan  betegnes 
som  « moralsk  Sygelighed  •>.  Nærmest  ligger  det  vel  at  sage 
Tegnene  paa  den  umoralske  Handlings  virkelig  sygelige  Ka- 
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rakter  i  selve  Beskaffenheden  af  den  umoralske  Tilbejelighed, 
i  den  mere  eller  mindre  paafaldende  eller  oprerende  Maade, 
hvorpaa  Moralloven  tilsidesættes.  For  en  Del  kan  dette  nu 
have '  sin  Rigtighed.  Handlingens  umoralske  Beskaffenhed 
kan  give  væsentlige  Oplysninger  om  dens  pathologiske  Ka- 
rakter. Dette  gjælder  dog  kun,  naar  den  betragtes  i  Belys- 
ning af  Individets  hele  moralske  Udvikling  og  Standpunkt 
og  de  sociale  Betingelser,  hvorunder  det  har  levet.  Ved 
Siden  heraf  staar  det  imidlertid  fast  —  hvad  Maudsley  og 
ievrigt  blandt  Andre  ogsaa  Frichard  allerede  har  frem-* 
hævet  —  at  man  ganske  i  Almindelighed  ikke  kan 
bestemme  den  moralske  Afsindigheds  Tilstede- 
værelse efter  de  foreliggende  Handlingers  moral- 
ske Beskaffenhed.  Adskillelsen  kan  ordentligvis 
kun  gjeres,  naar  man  ad  anden  Vej  er  istand  til 
at  paavise,  at  man  har  et  Sindssygdomstilfælde 
for  sig,  og  at  den  moralske  Forstyrrelse  er  sammenkjædet 
med  de  psykiske  Elementer,  hvoraf  Afsindigheden  i  det  givne 
Tilfælde  bestaar.  Den  Vej,  man  i  saa  Henseende  bor  følge, 
er  den  samme,  der  benyttes  overalt,  hvor  det 
gjælder  at  bestemme  en  Sindssygdom.  Bortset  fra 
den  alt  omtalte  Forandring  i  Individets  Karakter,  vil  Op* 
mærksomheden  være  at  rette  paa  saadanne  Forhold,  der  an- 
tyde en  arvelig  eller  erhvervet  Disposition,  bestemte  Lejlig- 
hedsaarsager.  Man  vil  efterspore  tidligere  Sindssygdomstil- 
fælde eller  andre  alvorlige  Hjærnesygdomme,  men  fremfor  Alt 
andre  og  utvivlsomme  Symptomer  paa  en  Hjærnesygdom. 
Blandt  disse  spille  da  atter  de  psykiske  Elementarforstyrrelser 
den  mest  fremtrædende  Bolle  som  Bevismidler  for  Sygdom- 
mens Existens  (Illusioner,  Hallucinationer,  Vrangforestillinger, 
Stemningsforstyrrelser,  Svækkelsestilstande  o.  s.  v.  o.  s.  v.). 
Saavidt  muligt  bør  denne  altsaa  godtgjøres  ganske  uafhæn- 
gigt af  den  Maade,  hvorpaa  den  formodede  Sygdom  griber 
ind  paa  det  moralske  Omfaade.  I  de  allerfleste  Tilfelde  er 
det  da  ogsaa  kan  ad  denne  Vej,,  at  man  formaar  at  gjøre 
det  sandsynligt  eller  sikkert,  at  den  moralske  Forstyrrelse  er 
sygeligt  betinget,  at  Individet  lider  af  « moralsk  Afsindighed" 
og  ikke  af  en  eller  anden  slet  Tilbøjelighed,  der  billedlige 
kan  betegnes  som  »moralsk  Sygelighed*. 

Enhver,  der  maatte  interessere  sig  for  at  trænge  dybere 
ind  i  Sagen,  navnlig  med  Hensyn  til  Spørgsmaalet  om  den 
•moralske  Afsindighed«,  vil  kunne  finde  udførlige  og  ypper- 
lige Fremstillinger  hos  Forfattere  som  Maudsley,  Falret, 
Dagonet  og  Krafft-Ebing.     Den  Opfiattelse,  disse  For- 
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skere  gjere  gældende,  er  i  alt  Væsentligt  den  samme.     Den 
afspejler  Videnskabens  nuværende  Standpunkt. 

Forf.  retter  til  Slutning  et  skarpt,  men  udferligt  og 
stringent  motiveret.  Angreb  paa  Dr.  med.  Lykkes  Afhand- 
ling for  Doktorgraden:  Bidrag  til  Læren  om  moral  insanity. 
Kjebenhavn.  1879.  I  dette  Arbejde  seger  Dr.  Lykke  at 
underkjende  hele  den  ovenfor  udviklede  Opfattelse,  revser  og 
afviser  kort  og  fyndigt  de  tidligere  Forfattere,  især  Prichard, 
som  alle  siges  at  have  gjort  sig  skyldige  i  Misforstaaelser 
ved  at  betragte  « moral  insanity*  som  et  »symptomatisk 
Begreb V,  medens  Lykke  »vil  fastslaa,  at  den  er  en  afsluttet 
Sygdomsspedes  hos  Væsener,  hvor  de  moralske  Forstyrrelser 
danne  selve  Sygdommen ». 


Py«p>e».th*m  8Db|>iir«iie»  .g  kh^u^un 

Efter  £•  Leyden.    (Zeitschr.  f.  kl.  Med.    1.  Bd.    2.H.  —  Wiener  med. 

Wochenschr.    Nr.  20.    1880.) 


Ved  Pyopneumothorax  subphrenicus  forstaar  Forf.  en  Affek- 
tion, ved  hvilken  der  dannes  store,  med  Luft  og  Pus  fyldte 
Hulheder,  under  Mellemgulvet,  hvilket  de  skyde  ivejret,  saa 
at  de  rage  mer  eller  mindre  højt  op  i  Brystkassen  og  be- 
tinge udtalte  fysikalske  Symptomer,  som  i  hej  Grad  ligne 
dem,  der  karakterisere  den  virkelige  Pyopneumothorax,  saa  at 
der  ofle  kan  finde  Forvexling  Sted.  Saadanne  med  Pus  og 
Luft  fyldte  Abscesser  kunne  udvikle  sig  baade  paa  hejre  og 
venstre  Side.  De  ere  hyppigst  dannede  gjennem  en  Per- 
forationsperitooitis  fremkaldt  ved  Perforation  af  Ulcerationer 
i  Maven  eller  i  Galdetarmen.  Naar  de  overlades  til  sig  selv, 
er  Prognosen  meget  slet,  i  Reglen  ville  de  tilsidst  medfare 
Døden.  Dette  sker  hyppigst  gjennem  en  Perforation  ind  i 
Lungen,  hvorimod  Perforationen  ind  i  Maven  og  Golon 
transversum  giver  en  noget  bedre  Prognose. 

Forf.^s  Iagttagelser  vise,  at  det  i  Reglen  vil  være  muligt 
at  stille  en  bestemt  Diagnose,  og  at  denne  Diagnose  har  en 
stor  praktisk  Betydning,  idet  der  derved  gives  Muligbed  for 
at  redde  Patientens  Liv  ved  en  hensigtsmæssig  Operation. 
De  Momenter,  hvorpaa  man  støtter  Diagnosen  af  Pyopneu- 
mothorax subphrenicus  ere  følgende: 

1)  Sygdommens  Udvikling  efter  forudgaaende  Symptomer 
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paa  en  universel  (Perforations-)  Peritomtis  eller  Fasndtam- 
melser  gjennem  Tarmen. 

2)  Dannelsen  af  et  Exsndat  i  den  nedre  Del  af  den  ene 
Brystbalvdel  under  SyoQptom  paa  en  Betændelse  (Kuldegys- 
ning, Feber),  samtidig  med  at  der  idetmindste  længere  lid 
igjennem  ikke  er  nogen  Hoste  eller  Expektoration. 

3)  Senere  blive  de  fysikalske  Tegn  paa  en  Pyopneumo* 
thorax  i  den  paagjældende  Brysthalvdel  tydeligere.  Fortil  er 
der  tympanitisk  Perknssionslyd  lige  til  Kibbensranden,  medens 
Tonen  bliver  dæmpet  over  den  bageste  nederste  Del  af  Bryst- 
kassen; over  dette  Parti  beres  der  ingen  Aandelyd  og  føles 
ikke  Fremitus,  medens  der  ved  samtidig  Perkussion  og  Avskul- 
tation  heres  metalliske  Lyd,  og  Sukknsionslyden  er  tydelig. 

4)  Samtidigt  kan  man  imidlertid  konstatere  Symptomer, 
som  bevise,  at  Lungen  ovenover  dette  Parti  er  uskadt  og 
udvidelig,  og  at  den  forskydes  nedad  ved  dyb  Indaanding. 
Under  Neglebenet  er  Åandelydcn  vesikulær,  Fremitus  Celes 
tydeligt  indtil  3dje  eller  4de  Ribben.  Under  en  dyb  Ind- 
aanding heres  den  normale  Aandelyd  helt  ned  til  4de  eller 
5te  Ribben,  medens  der  under  denne  skarpt  markerede  Grænse 
slet  ikke  hares  nogen  Aandelyd. 

5)  Det  dæmpede  Parti,  der  svarer  til  Exsudatets  Ud- 
strækning, skifter  hurtigt  og  tydeligt  Plads  ved  Lejeforan- 
dringer, hvilket  altsaa  viser,  at  Vædsken  er  bevægelig,  men 
ogsaa  dette  Symptom  er  indskrænket  til  den  nederste  Del  af 
Brystkassen. 

6)  Tegnene  paa  en  Forøgelse  af  Trykket  i  Lungesækken 
mangle  eller  ere  kun  svagt  udtalte.  Den  paagjældende  Bryst- 
halvdel er  næppe  udvidet,  Fordybningerne  i  Bibbensmellem- 
rummene  ere  ikke  helt  udfyldte,  Hjærtet  kun  svagt  forskudt 
til  den  modsatte  Side.  Derimod  rager  Leveren  dybt  ned  i 
Underlivet  indtil  i  Højde  med  Navlen  eller  endnu  dybere,  og 
dens  Rand  føles  tydeligt  her. 

7)  Under  det  videre  Forløb  kan  den  truende  eller  ind- 
trædende Ferforation  ind  i  Luftvejene  med  pludselig  Opspytten 
af  dekomponeret  Pus  gjøre  Diagnosen  sikker,  saafremt  den 
endnu  maatte  stille  sig  tvivlsom. 

8)  Endelig  vil  ogsaa  undertiden  Manometrien  kunne  af- 
give et  diagnostisk  Hjælpemiddel  Ffuhl  har  allerede  tid- 
ligere gjort  opmærksom  paa,  at  naar  ved  en  Funktur,  for- 
bundet med  Manometermaaling,  Kanylen  befinder  sig  i  en 
Hulhed  under  Mellemgulvet,  vil  Trykket  stige  under  Ind- 
aandingen  og  falde  under  Udaandingen,  medens  Forholdet  er 
lige  omvendt  for  Lungesækkens  Vedkommende. 
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Krtiiak  BraDkltii  fireniiildt  fed  OpMalng  afHreMx  t  den  jdre  Øregang. 
I  The  Lancet  for  6te  December  1879  meddeler  J.  Le  es  o  o  tølgeode 
Tiltelde.  £n  Dame  havde  med  Mellemrom  paa  8—5  Aar  lidt  af  heftige 
Aniiild  af  akat  og  sabakut  Bronkitis,  for  hrilke  hnn  dog  kom  øig  fuld- 
stændigt, og  Stethoøkopien  viste  intet  Abnormt  yed  Longerne.  Senere 
toge  An&laene  dog  til  og  trodsede  enhver  Behandling.  Om  Morgenen, 
naar  hun  var  staaet  op,  fik  hnn  et  voldsomt  Hosteanfald,  der  ofte  varede 
▼ed  en  hel  Time  og  endte  med  Ophostning  af  en  ringe  Mængde  glas- 
agtig Slim.  Ethvert  knrativt  Forsøg  viste  sig  fimgtesløst,  og  den  kro- 
niske Bronkit  blev  tilndst  overladt  til  sig  selv. 

I  Løbet  af  de  sidste  2  Aar  havde  hnn  lidt  af  en  tiltagende  Døvhed 
og  havde  næsten  ftildstændigt  tabt  Hørelsen  paa  den  ene  Side,  og  da 
saa  Tanghørigheden  ogsaa  begjndte  at  ndvikle  sig  paa  det  andet  Øre, 
konsulerede  han  Forf«  Han  fandt  begge  de  ydre  Øregange  opfyldte 
med  fast  Ørevoz,  som  han  Qæmede,  hvorefter  Hørelsen  igjen  blev  god. 
Fra  den  Tid  af  tabte  ogsaa  Hosten  sig  ftildstændigt 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  16.    1B80.) 


Stedet  ff r Ægt^k^i'^udsklllelMn  I N jrau  Dr  M.Nnssbaam (Deutsch. 
Arch.  f.  klin.  Med.  Bd.  XXIV.  S.  248)  benyttede  de  ejendommelige  Cirku- 
laUonsforhold  i  Frøens  Nyre  til  at  konstatere,  paa  hvilket  Sted  i  denne 
Kjortel  Æggehvideudskillelsen  finder  Sted.  De  anatomiske  Forhold 
her  gjøre  det  nemlig  muligt  ftildstændigt  at  ophæve  Cirkulationen  i 
Glomeruli  ved  en  Underbinding  af  Nyrearterieme,  uden  at  Cirkulationen 
i  Urinkanaleme  derved  hindres.  Det  bliver  paa  den  Maade  muligt  at 
nndersøge  Urinkanalemes  Sekret  isoleret »  hvortil  der  foreløbig  hos  de 
varmblodige  Dyr  ikke  er  nogen  (Jdsigt 

Medens  der  hos  den  sunde  Frø  ligesom  hos  varmblodige  Dyr  viser 
sig  Æggehvide  i  Urinen  efter  Injektion  af  Peptonopløsninger  eller 
Hønseæggehvide,  havde  denne  Operation  ikke  Albuminuri  tilfølge,  saa- 
snart  Glomeruli  vare  gjorte  impermeable,  hvorimod  Udskillelsen  af 
Urinstof  vedblev.  Det  er  altsaa  her  Glomeruli,  som  lade  Blodets 
heterogene  Æggehvidemodifikationer  træde  over  i  Urinen.  —  Hos  sunde 
Frøer,  hvis  Urin  var  æggehvidefiri,  viste  der  sig  Albnminiiri  efter  tem- 
porær Tillukning  af  Nyrearterieme,  saasnart  Ligaturerne  bleve  løsnede. 
Urinen  holdt  sig  derefter  kortere  eller  længere  Tid  æggehvideboldig, 
saaledes  som  det  ifølge  Ludwigs  Undersøgelser  ogsaa  finder  Sted  hos 
varmblodige  Dyr.  Da  nu  Æggehviden  ikke  træder  ud  gjennem  Urin- 
kanalernes  Yt^ggBf  kunne  vi  kun  gjøre  de  ved  Iskæmien  betingede 
Forandringer  i  Karvæggene  i  Glomeruli  ansvarlige  for  denne  Form  af 
Albuminuri.  De  hyaline  Fibrincylindre  ere  altsaa  at  opfatte  som  Pro- 
dukter af  Blodæggehviden,  der  ec  traadt  ud  gjennem  de  a£ficerede 
Glomeruli.  —  Paa  tilsvarende  Maade  lykkedes  det  ogsaa  at  paavise,  at 
Sukkeret  udskilles  gjennem  Glomeruli. 

(Med.-chir.  Rundschau.   H.  1.   1880.) 


Dtd  onder  EføbtofftrilteaarkMet  I  Exeter  i  England  blev  en  om- 
trent 40-aarig  Kvinde  bedøvet  med  Kvælstoflbrilte  forat  fremkalde 
AnsMthesi  nnder  en  Tandodtrækning.  Efteråt  hun  havde  gjort  et  Par 
Indaandinger  af  Kvælstofibriltet,  bemærkedes  det,  at  Pulsen  blev  lille, 
hvorfor  der  standsedes  en  kort  Tid  med  Inhalationen^  men  da  der  ikke 
var  fuldstændig  Anæsthesi,  blev  den  paabegyndt  igjen  og  Tanden  trukket 
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ud.  Samtidig  kollaberede  hnn,  fik  en  livid  Hndfarre  og  var  død  efter 
et  Par  Minntters  Forløb.  Hnn  havde  tidligere  været  rask,  og  der  var 
ikke  nogensombelst  Grund  til  at  formode,  at  hun  ikke  skolde  kunne 
taale  Bedøvelsen.  Boston  Med.  and  8nrg.  Jonrn.,  som  refererer  Til- 
fældet, bemærker,  at  et  lignende  Tilfælde  ogsaa  er  forekommet  der  paa 
£gnen. 

(Bnffolo  Med.  and  Snrg.  Jonrn.   Maj.    1880.) 


Retssag  om  et  LegeboDtrar.  Dr.  med.  A.  H.  søgte  ved  Kjøbenhavns 
Gjældskommission  en  herværende  InstitutbestTrer  til  Betaling  af  50  Kr. 
som  Honorar  for  hans  Virksomhed  som  Huslæge  hos  den  Indstævnte  i 
Aaret  .1878  tilligemed  Renter  heraf,  5  pCt«,  fra  Klagens  Datum,  den 
4de  April  d.  A.,  til  Betaling  skete,  og  Sagens  Omkostninger  skadesløst, 
medens  den  Indstævnte,  som  havde  benægtet  at  have  antaget  Citanten 
som  Huslæge,  havde  paastaaet  sig  frifunden  mod  at  betale  Citanten 
25  Kr.  for  16  eller  18  Gange  i  bemeldte  Aar  at  have  konsuleret  Citanten 
i  dennes  Hjem  og  sig  hos  Citanten  tillagt  Sagens  Omkostninger.  Da 
den  Indstævnte,  der  havde  indrømmet  at  have  dels  for  nogle  Lægebesøg 
i  sit  Hjem  og  dels  for  mindst  80  Gange  at  have  konsuleret  Citanten  i 
dennes  Hjem,   alt  i  Anledning  af  en  syg  Fody   betalt  ham   for  Aaret 

1877  under  et  40  Kr.  og  at  have  fortsat  disse  Konsultationer  i  Aaret 

1878  som  ovenangivet,  fremdeles  maatte  anses  at  have  erkjendt,  at  han, 
foranlediget  af  to  fra  CitantA  modtagne  Breve,  i  hvilke  denne  affor- 
drede ham  det  paastævnte  Beløb  i  Honorar  for  sidste  Aar,  havde  deo 
29de  December  t  A.  tilstillet  Citanten  et  Brev,  hvori  han  uden  at  gjøre 
nogen  Indsigelse  mod  Størrelsen  af  det  fordrede  Beløb  lovede  at  betale 
Citanten  Honorar  for  bemeldte  Aar ,  i  første  Halvdel  af  Januar  d.  Al. 
ligesom  den  Indstævnte  desuden  havde  indrømmet  udenfor  Tilbudet  i 
føromtalte  hans  Brev  at  have  tilbudt  Citanten,  ligeledes  som  Følge  af 
dennes  to  Breve  til  ham  at  betale  Citanten  det  her  omhandlede  Honorar 
med  25  Kr.  inden  16de  Januar  d.  A.  og  andre  25  Kr.  inden  16de  Fe- 
bruar s.  A.,  maatte  den  Indstævnte  herved  anses  at  have  erkjendt  at 
være  Citanten  det  paastaaede  Beløb  skyldig  i  Lægehonorar  for  Aaret 
1878,  uden  at  det  saaledes  med  Hensyn  til  Sagens  Udfald  havde  nogen 
Interesse  at  afgjøre,  om  Citanten  i  nysnævnte  Aar  maatte  antages  at 
have  været  engageret  som  den  Indstævntes  Huslæge,  hvad  han  ved- 
blivende havde  paastaaet,  og  det  paastævnte  Beløb  saaledes  at  være 
Honorar  herfor,  eller  om  det  var  at  betragte  som  Vederlag  for  de  oven- 
omtalte Konsultationer.  Som  Følge  heraf  blev  den  Indstævnte  dømt 
efter  Citantens  Paastand,  dog  at  Renterne  beregnedes  aarlig  og  Sagens 
Omkostninger  til  7  Kr.  43  0. 

(Nat-Tid.  Nr.  1531.  1880.) 


OpkeTeUe  af  FtraBstaitiiiiiger  mod  iDdforelse  af  smMafinne  Sygiamae« 

Under  9de  Avgust  er  der  fra  Justitsministeriet  udgaaet  følgende  Be- 
kjendtgjørelse  om ,  at  Bestemmelserne  i  2det  Afsnit  I  af  Lov  om  For- 
anstaltninger imod  smitsomme  Sygdommes  Indførelse  i  Riget  af  2den  Joli 
1880  igjen  sættes  ud  af  Virksomhed:  •Bestemmelserne  i  2det  Afsnit  I 
af  Lov  om  Foranstaltninger  imod  smitsomme  Sygdommes  Indfiørelse  i 
Riget  af  2den  f.  M.,  der  ved  Justitsministeriets  Bekjendtgjørelse  af 
28de  f.  M.  blev  sat  i  Virksomhed  med  Hensyn  til  Skibe,  som  ankomme 
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fi-a  eller  have  staaet  I  ForbmdelBe  med  Kristiania,   eller  som  paa 
Bejsen  have  modtaget  Personer  fra  eller  haft  Personer  ombord  i  noget 
saadant  Skib,  sættes  herved  igjen  nd  af  Virksomhed. 
Denne  Bekjendtgjørelse  træder  strax  i  Kraft. » 

(B.  T.  den  Ilte  Avgost  1880.) 


BplikMiske  UfMi  i  IJøbeihaTis  taegi. 

Efter  de  fra  Distriktslægerne  Bedaktionen  velvilligt  tilsendte  Lister 
er  der  i  Juli  Maaned  1880  anmeldt: 


Sygdomme, 


Kopper 

Skaalkopper  .  .  .  • 

Mæslinger 

Skarlagensfeber  •  . 
Ondartet  Halssjge 
Stmbehoste   .... 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber  .  . 
Tyfoid  Feber  •  .  . 
Exanth.  Tyfns  .  .  . 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera  .  . 
Indeni.   Kolera   og 

akat  Diarré  •  .  . 
Ansigts-  og  anden 

Vandrerosen  .  •  . 

Barselfeber 

ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh  .... 

Grippe 

Lnngebetændelse  . 
Halsbetændelse  .  . 
Aknt  Ledderhevm. 
Andre  Farsoter   .  . 
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Anmærkninger. 
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Retielter.    S.  97  L.  10  f.  n.:   Ordet  hævet  ndgaar  og  Kommaet 
sættes  efter  bestemt; 

8.101  L.8  f.n.:  Pengene  læs:  Becepterne; 

8.103  L.  4.  f.  n.:  J6on  Tvsn  læs:  Yvon; 

8. 104  L.4  f.o.:  Sanret  læs:  Tanret. 
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Bekjendtgjørelser« 


Lægernes  Enkekasse. 

Lægernes  Enkekasse  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  ind- 
træde som  Interessenter.  Man  benvender  sig  til  prakt.  Læge 
E.  Kinr^  Skindergade  Nr.45,  EjebenbaYn.  K. 

C.  A^h  &  ^ona  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  benhørende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

JSL  KUtendorff, 
østergade  Nr.  9. 


Det  FrericlLske  Bømemel 

indeholder  ikke  lidet  mere  af  bloddannende  Stoffer  (opløselige 
Proteinstoffer  og  Kulhydrater  respektive  16  og  74  pCt.)  end 
de  fleste  lignende  Sammensætninger,  og,  da  det  tilmed  er 
betydeligt  billigere  end  de  her  tillands  almindelige  brugte 
Præparater  af  den  Natur,  anbefales  det  med  Henvisning  til 
de,  .hver  Daase  ledsagende,  danske  Brugsanvisninger  og  Cir- 
kulærer som  et  sundt  og  formaalstjenligt  Næringsmiddel  for 
Børn,  da  det  kommer  Modermælken  saa  nær  i  sin  Sammen- 
sætning som  muligt,  ligesom  det  ogsaa  er  et  let  fordøjeligt 
og  styrkende  Næringsmiddel  for  Rekonvalescenter. 
Faas  igjennem  Apothekerne  og  fra 

Hoveddepotet  for  Danmark 
løTe-Ap«thekel  I  eieise. 

PIq/Iq  fn-n  on  J  cacra  ^  Banders  Amt  anviees. 
riallø  lUl  tJU  iJCtJgt;  Nærmere  Oplysning  er- 
holdes i  C.  A.  Seitiels  tøgltie. 


I  Begyndelsen  af  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  i 
Brædstrup  pr.  Horsens. 

I.  A«  Chriftteiiei. 


c.  A.  Reitsela  Forlaif.    Bianco  Lnnoi  Kgl.  Hof-BoftrykkexL 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sysdonune,  DødsfUd  og  Fødsler  1  ^øbenliaTii. 

Meddelt  etbtr  Stadaltege,  EUtar.  Dr.  med.  SdMMUi  „UgentL  OTenig:t". 

ii^«!  Ugen  fra  den  28  Jall  til  den  3  Argiit.         JVaSI. 

Fra  EjelMDhavDS  pnktiBOrende  Læger  (168)  ere  i  Ugen  til 

d.  3  Avgnst  af  nedensUaeDde  Sygdomme  anmeldt  ialt 

758  n;e  Tiliælde. 


Skaukopper 

Unelinger 

Sk&riageiuféber 

Ondartet  HaUsyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faareayge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

£[aiithematisk  Tyfus 

Blodgang. 

AstBtisk  Eolen 

Indeni.  Kolers  og  akut  Dianhe 
Ansigts-  og  andon  Vandrerosen 

Barselfeber 

Ondaitflt  Saarfeber 

Koldfeber 

Brf  Btkatarrh 

Gnppe 

LuDgebotnndelse 

Halsbetændelse 

Akat  LcdderhevmatUme 

Andie  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomn 

Gonorrhu 

Venerisk  8aar 

Erhverret  Syfilis 

MedfMt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Bnendovmssygdom 

Tilsammc 


iiVa  Skibe  paaBheden  ere  af  de  OTflnlbr  angivne  S jgdomme  amnelilt: 
GastiiBk  Feber  1  og  Gononhe  4  Tilfielde. 

Undar_j^dre  FarBotet"  ere  opftrto  ftlgMido  i  den  fbrbbne  U^ 


TiJrfnbhbM.    Forboldaris  køligt  Teir  med  lavt  Barometer,  svage, 
vestlige  Tinde  og  hyppige  S^^byger,  tudels  under  Tordenveir. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  3  Avgust,  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 


Eoppar 

UnBlinger 

Skarlagenaféber 

Ondartet  Halasfge 

Stmbehogte 

Eighoate 

l^id  Feber 

Eiaatbematieik  Tjfaa 

Blodgang 

Aaiatisk  Kolera 

Indeni  Kolera  og  aknt  Diarrbe  .  . 
AnBigts-  Dg  anden  Taadrerosen  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Aknt  LedderhevmatiBine 

Andre  Paraoter 

Tilaammen  .  ,  . 
II.  MtMi^lAilagi«. 

Dyriske  Gifte 

Erhvoryet  Syfili« 

Hedbdt  Syfflie 

Bnendevinssygdom 

Drankergalakab 

Pladselig  Dod  af  Vrik 

Hl.   Ewulilnlltaclle  Sjs'wiH. 

Kjertelsyge 

Akut  HjæraevBudBot 

Aknt  MiliaertabeAnloBe 

Lnngesvindaot 

Tnb^koloM  i  andre  Organer   .  .  . 
Kiwft 


6|  S 


Eo^k  8jge 

Snlckenjge 

SbtAng 

Anffimi 

IT.   TtMwMM  MHiruger. 

Fald  og  KnaiDing  ...'..... 

DraknmK 

Andie  ulykkelige  EendelMT  ,  . 

BelTcnord 

T.  BuMbMAJt 

TL  Ukile  Q^iijg^NirM. 

Sjsmebetandelse 

Apoplsii 

Eioiuske  HjnrneBfgdomnis  .  . 

Sindssjgdoniine 

Stivkrsmpe  og  MundUomme  . 

KonTulsioaer 

Kroniske  RjgDUTvasjgdomme  . 

LDDgebetnndelse , 

IiUDgehindebetandelM 

SiystkaUrTb,  aknt  Bronkitia  . 
K&pillar  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lnn^bebendelse 

EiDnidi  Bronkitu 

Orgimisk  SjterteargdoDi   .  .  .  ; 

Bnghindebettendebe 

T&rmBljngning  og  indeklemt  Brok 

Srights  Sygdom 

Kyre-  og  Blieresten 

Andre  kniniake  Underlhuygdoi 
Andre    Sygdomme    i     indVendige 

Organer  

Til.  SjgdeHM  I  1«  jJr«  IMe  .  .  . 
TUl.  iUtt  kjrflg«  VrfuirMccr. 

Alderdomssraghed 

Tnring  bo«  Bmii»b*ru 

Dtd  under  Fedsien  og  i  Barselseng 

(Barwlfeber  ikke  medregnet)  .  . 
Pludselig  Dtfd  uden  betjendt  Aateag 
Uangiven  og  slet  specinceret  Døds- 

aanag: 

Dfd  nden  Liegebehandling  .  .  . 


o 

O 

o 


Oversigt  over  D»dsfUd«iie  efUr  AMtreUnHr,  samt  orer 
Fodrer,  Dadfadsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  3  Avgaat 
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>•  1(1.  Uuf-BsftrrUari. 


^ebeiktm.  9. 21.  Argiit  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  11.  Nf.  10. 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 


IntttMi  £t  mediko-legalt  Spergsmaal.  —  Biering:  Distribationa- 
Bagen.  —  piskTusion  om  antiseptisk  Saarbebandling  yed  det  brittiske 
Lægeselskabs  Møde  den  9de  December  1879.  —  Desinfektion  ved  Svovl.  — 
Bf  c  Ewen:  Transplantation  af  Ben.  —  Kocher:  Nervestnumiing  ved 
Trigeminns-Nevralgi.  —  Om  Nydelsen  af  syge  Djrs  Kjød.  —  Kvak« 
salveri.  —  Retssag  angaaende  Lægehonorar.  —  Ordensdekoration.  — 
Bekjendtgjørelser. 


Bt  mHiko-l^aU  8p«fif  8«mI. 


Naar  Indsenderen  har  tilladt  sig  at  fremlægge  denne  Sag 
for  Ugeskriftets  Læsere,  sker  det  i  den  Overbevisning,  at  den 
frembyder  flere  Sider,  som  ere  af  særlig  Interesse  for  Landets 
Retslæger. 

Sagens  Indhold  er  i  al  mulig  Korthed  dette.  Den 
24de  April  d.  Å.  El.  SVs  Formiddag  blev  Tjenestepigen  £.  H. 
fanden  hængende  i  et  Træ  i  en  Skov  mærheden  afByenN.  N. 
efterat  hon  Aftenen  forud  var  bleven  savnet  i  sit  Hjem.  Hun 
havde  i  længere  Tid  lidt  af  en  Melankoli,  som  af  og  til  havde 
antaget  Karakteren  af  virkelig  Afsindighed.  Kl.  10  Formiddag 
den  24de  blev  det  legale  Ligsyn  foretaget  af  Politimesteren 
og  Stadslægen,  og  paa  den  herefter  udstedte  legale  Lig3yns- 
attest  blev  Spargsmaalet  om  Dødsaarsagen  besvaret  saaledes: 
»Har  hængt  sig  paa  en  egen  Maade  ved  at  indkile  Halsen* i 
Snævringen  mellem  en  Gren  og  Stammen.  Melankoli  (Svanger- 
skab?).* Spergsmaalet  om,  hvorvidt  «der  efter  det  stedfundne 
Ligsyn  var  Anledning  til  at  foretage  nogen  yderligere  mediko- 
legal  Undersagelse ,  eventualiter  retslig  Obduktion  •»  var  be- 
svaret med  «Nej!*  Attesten  havde  den  26de  af  Politimesteren 
faaet  den  Paategning:  •  Liget  kan  begraves.* 

4de  Rakke.  Sdet  Bd. 
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DeD  28de  næstefter  medte  den  afdøde  Piges  Fader  i 
Betten  og  udtalte,  at,  da  han  nærede  Tvivl  om  Rigtigheden 
af  den  paa  den  legale  Ligsynsattest  opførte  Formodning  om, 
at  hans  Datter  skulde  have  været  frugtsommelig,  havde  han 
bevæget  Stadslægen  til  en  fornyet  Undersøgelse,  og  afleverede 
han  en  Attest  fra  denne  saalydende:  Pigen  N.  N.,  som  den 
23de  April  i  et  Anfald  af  Tungsind  havde  taget  sig  selv  af 
Dage,  er  paa  Forlangende  bleven  obduceret  og  undersøgt  med 
Hensyn  til  Muligheden  af  et  Svangerskab,  men  erklæres  det 
herved,  at  et  saadant  hverken  fandt  Sted  eller  nogensinde 
har  fundet  Sted.«    Attesten  indførtes  i  Politiprotokollen. 

Herefter  sendtes  Sagen  fra  Stiftamtet  til  Fysikatets  Er- 
klæring. Denne  gaar  ud  paa,  at  Stadslægen  formentlig  har 
handlet  ukorrekt  ved  paa  Faderens  Forlangende  at  foretage 
denne  Obduktion,  der  saaledes  foretagen  altid  maatte  have 
Karakteren  af  en  privat  Forretning,  i  et  Tilfælde,  hvor  kun 
en  legal  Obduktion  burde  foretages,  saafremt  ellers  Obduktion 
af  Betten  fandtes  nødvendig.  Formentlig  burde  Stadslægen, 
da  Pigens  Fader  hos  ham  mødte  med  en  Indsigelse  imod 
den  paa  den  legale  Ligsynsattest  fremsatte  Formodning  om 
Svangerskab,  have  henvist  denne  til  Politimesteren,  som  da 
med  Stadslæge  eller  Fysikus  havde  at  overveje,  hvorvidt  den 
gjorte  Indsigelse  havde  nogen  Gyldighed,  og  i  saa  Fald  da 
at  bestemme,  hvori  den  yderligere  Undersøgelse  skulde  be- 
staa.  Eom  Retten  til  den  Anskuelse,  at  en  Obduktion  var 
nødvendig,  kunde  der  selvfølgelig  kun  blive  Tale  om  en  legal 
Obduktion,  da  i  Retssager  ikkun  en  saadan  har  fuld  Gyl- 
digbed, og  da  en  privat  Obduktion  i  alt  Væsentligt  vilde 
umuliggjøre  en  legal  Obduktion,  hvis  en  saadan  under  Sagens 
Gaug  elier  dens  senere  Gjenoptagelse  maatte  anses  for  nød- 
vendig. 

Forhørsdommeren  og  Stadslægen  vare  i  deres  herefter 
indhentede  Erklæringer,  enige  i  at  betragte  «den  legale  Under- 
søgelse»  og  «den  retsUge  Forhandling »  som  afsluttet  fra  det 
øjeblik  af,  at  Tilladelsen  til  den  Afdødes  Begravelse  var 
given,  idet  Stadslægen  tillige  i  sin  Erklæring  udtalte,  at 
Spørgsmaalet  om  Svangerskab  i  dette  Tilfælde  ingen  sær 
Betydning  havde. 

Da  Sagen  derefter  atter  sendtes  til  Fysikatets  Erklæring, 
formente  Fysikus,  at  Begravelsestilladelsen  efter  et  legalt  Ligsyn 
uden  legal  Obduktion  eller  med  en  saadan  ikke  havde  nogen- 
somhelst  Indflydelse  paa  Afslutningen  eller  Fortsættelsen  af 
den  paagjældende  Sag,  hvad  jo  Enhver,  der  har  noget  Kjend- 
skab  til  den  Slags  Sager,  snart  kan  forvisse  sig  om.     I  et 
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Tilfælde  af  Drab  eller  Mord,  gives  Tilladelsen  til  Begravelsen 
strax  efter  den  legale  Obduktion,  men  hermed  er  Sagen  ikke 
afsluttet.  I  det  foreliggende  Tilfælde  afsluttedes  Forharerne 
ferst  den  3dje  Maj,  medens  Stadslægens  private  Attest  af 
den  Afdødes  Fader  afleveredes  i  Betten  den  28de  April. 
Hvorvidt  dette  stemmer  med  Paastanden  om,  at  Sagen  var 
afsluttet,  da  den  private  Obduktion  foretoges,  nemlig  den 
28de  April,  maa  henstilles  til  de  Sagkyndiges  Dom.  —  At 
Spergsmaalet  om  Svangerskab,  der  saa  stærkt  berører  den 
Afdødes  Eftermæle,  skulde  være  betydningsløst,  kan  næppe 
indrømmes.  Af  Fysikus  blev  det  desuden  som  en  Kjends- 
gjerning  fremhævet,  at  der  nu  forelaa  en  legal  Ligsynsattest, 
paa  hvilken  Formodningen  om  Svangerskab  er  opført  under 
Bubriken  «Dødsaarsag>  og  hvori  Spørgsmaalet  om  •  hvorvidt 
der  er  Anledning  til  at  foretage  nogen  yderligere  mediko- 
legal  Undersøgelse,  event ualiter  retslig  Obduktions  be- 
svares benægtende,  og  ved  Siden  af  denne  legale  Ligsyns- 
attest,  som  overleveredes  til  Sognepræsten,  gaar  en  privat 
Attest,  hvori  Stadslægen  i  Henhold  til  en  privat  Obduk- 
tion, benægter  Svangerskabet.  Endelig  gjør  Fysikus  op- 
mærksom paa,  at  der  til  samme  Sag  knytter  sig  en  Evak- 
salversag,  hvis  Udfald  endnu  er  ubekjendt.  Den  Afdøde 
havde  nemlig  raadspurgt  en  Kvaksalver  i  Anledning  af  sin 
mentelle  Forstemning. 

Amtet,  der  delte  Fysikatets  Betænkeligheder,   indsendte 

nu  Sagen  til  Justitsministeriet,  som  udtalte  sig  derhen, 

«at  da  Liget  af  Undersøgelsesdommeren  er  stillet  til  Fami- 
liens Baadighed,  og  det  derved  er  tilkjendegivet,  at  en  legal 
Obduktion  ikke  kunde  anses  fornøden  af  Hensyn  til  den 
foreliggende  Undersøgelse  —  en  Tilkjendegivelse,  hvis  Bets- 
mæssighed  det  ikke  henhører  under  Administrationens  Om- 
raade  at  bedømme  —  har  det  efter  Ministeriets  Formening 
staaet  den  Afdødes  Fader  frit  for  at  lade  Liget  underkaste 
den  Undersøgelse,  som  han  ønskede  foretagen  til  Konstatering 
af,  hvorvidt  hans  Formodning  om,  at  den  Afdøde  ikke  var 
frugtsommelig,  var  rigtig,  og  Stadslægen  været  berettiget  til 
efter  Faderens  Begjæring  at  foretage  denne  Undersøgelse,  selv 
om  den  ikke  kunde  ske  paa  anden  Maade  end  ved  en  Ob- 
duktion.« 

Det  er  denne  Justitsministeriets  Udtalelse,  som  formentlig 
bør  komme  til  Lægernes,  særlig  EmJbedslægernes ,  Kundskab. 

Hvad  nu  angaar  den  i  Skrivelsen,  i  Parenthes,  indskudte 
Paastand  —  •  en  Tilkjendegivelse,  hvis  Betmæssighed  det  ikke 
henhører  under  Administrationens  Omraade  at  bedømme«  — 
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da  maa  Juristerne  afgjare  dens  Holdbarhed.  Hvis  denne 
Paastand  er  gyldig,  ser  det  for  os  Ikke-Jurister  ud,  som  om 
det  var  lagt  i  Undersøgelsesdommerens  Haand  at  standse 
enhver  Sag  paa  Forundersegelsens  Standpunkt,  thi  appelleres 
kan  jo  en  saadan  Afslutning  ikke,  og  naar  Administrationen 
heller  ikke  har  Bet  til  at  blande  sig  i  Sagen,  bliver  Dom- 
meren eneraadig.  Men  dette  er  som  sagt  et  rent  juridisk 
Spargsmaal. 

Naar  det  dernæst  i  Skrivelsen  formenes,  at  da  Liget  af 
Undersegelsesdommeren  var  stillet  til  Familiens  Raadighed« 
har  det  staaet  den  Afdedes  Fader  frit  for  at  lade  Liget  under- 
kaste den  attraaede  Undersøgelse  og  Stadslægen  været  be- 
rettiget til  efter  Faderens  Begjæring  at  foretage  denne  Under- 
søgelse, selv  om  den  ikke  kunde  ske  paa  anden  Maade  end 
ved  en  Obduktion,  saa  kan  der  formentlig  ikke  indvendes 
noget  imod  den  første  Passus;  thi  Faderen  har  ubetinget 
været  berettiget  til  at  lade  denne  Undersøgelse  foretage ;  men 
at  Stadslægen  af  samme  Grund  skulde  være  berettiget  til  at 
foretage  denne  Undersøgelse,  maa  sikkerlig  betvivles.  Havde 
Faderen  henvendt  sig  til  en  privat  praktiserende  Læge  og 
ladet  ham  foretage  Undersøgelsen  og  Obduktionen,  havde 
Fysikatet  ikke  haft  mindste  Adkomst  til  at  gjøre  Indsigelser, 
da  det  maatte  være  Bettens  egen  Sag  at  afgjøre,  hvorledes 
den  vilde  stille  sig  overfor  en  privat  Attest,  som  i  væsentlige 
Funkter  modsagde  den  mediko-legale  Ligsynsattest.  Men, 
vil  man  indvende.  Embedslægen  er  jo  foruden  at  være  Em- 
bedslæge henvist  til  privat  Erhverv  som  praktiserende  Læge 
og  maa  som  saadan  have  samme  Bettigheder  som  den  pri- 
vate Læge.  Det  lader  sig  ikke  nægte,  men  deraf  følger  endnu 
ikke,  at  Embedslægen  i  samme  Sag  den  ene  Dag  er  berettiget 
til  at  optræde  og  udtale  sig  som  saadan  og  saa  den  næste 
Dag  optræde  som  privat  Læge  og  fremkomme  med  en  Ud- 
talelse, som  i  væsentlige  Punkter  staar  i  Strid  med  hans 
Udtalelser  fra  Dagen  forud,  uden  at  paadrage  sig  Ansvar. 
Det  er  Noget,  som  følger  af  sig  selv  og  som  ingen  For- 
klaring udkræver,  ligesaa  lidt  som  at  samme  Tunge  ikke  kan 
besvare  samme  Spørgsmaal  med  Ja  og  Nej,  uden  at  bringe 
Vedkommende  i  en  mislig  Stilling.  Hvad  her  er  sagt,  maa 
kun  betragtes  som  en  almindelig  Betragtning;  thi  at  Embeds- 
lægen i  dette  Tilfælde  har  handlet  fuldstændigt  bona  fide,  er 
hævet  over  al  Tvivl. 

Ikke  at  tale  om,  at  Justitsministeriet  ved  at  erklære  den 
fulgte  Fremgangsmaade  for  berettiget  har  skabt  et  Præcen- 
dens,  som  under  mere  alvorlige  Sager  kan  benyttes  paa  en 
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alt  andet  end  heldig  Maade,  saa  kande  ogsaa  i  det  forelig- 
gende Tilfælde  alvorlige  Ulemper  have  vist  sig.  Sæt,  at  man 
i  Livmoderen  havde  fundet  sikre  Tegn  paa  en  nylig  sted- 
funden Abort  og  tillige  Tegn  paa,  at  denne  Abort  var  bleven 
fremkaldt  ved  Indbringelsen  af  Instrumenter,  hvorledes  vilde 
Sagen  da  have  stillet  sig?  Vilde  man  ligefuldt  have  afsluttet 
Sagen?  og  hvis  ikke,  hvad  vilde  da  Udfaldet  af  Sagen  være 
blevet,  dersom  den  formentlige  Kvaksalver  var  bleven  tiltalt 
som  den,  der  havde  anvendt  disse  Midler  til  at  fremkalde 
denne  Abort?  Vilde  hans  Defensor  da  have  akviesceret  ved 
denne  private  Obduktion  eller  været  forpligtet  dertil?  —  Den, 
der  skrider  til  en  Obduktion,  kan  jo  aldrig  forud  vide,  hvad 
denne  vil  aabenbare,  allermindst  i  et  Tilfælde  som  dette, 
hvor  næsten  alle  Forudsætninger  savnedes. 

En  Embedslæge. 


DistribitioBssagen. 

Af  Distriktslæge  Bieringf. 


At  denne  Sag  er  naaet  op  til  at  blive  et  brændende  Spørgsmaal,  ligger 
▼el  i  den  større  Hjppighed,  byormed  Distribntion  af  Medicin  fra  Læger 
na  kommer  til  Anvendelse  fremfor  tidligere,  da  knn  en  en  enkelt  Læge 
bist  og  her  paa  Landet  havde  Anledning  til  at  benytte  den.  Da  Ud- 
øvernes Antal  stadig  yozer,  og  da  der  er  opstaaet  Uoyerensstemmelse 
mellem  dem  og  Apothekrene  om  Sagen,  ndbeder  jeg  mig  som  tidligere 
distribuerende  Læge  Tilladelse  til  at  maatte  henlede  mine  Kollegers 
Opmærksombed  paa  en  Side  af  Sagen,  som  forekommer  mig  ikke  at 
yære  tilstrækkelig  fremhæyet. 

Forholdet  hos  os  er  jo  ordnet  saaledes,  at  Læge«*  og  Apotheker- 
yirksomhed  er  adskilt,  og  Apotheker  ere  anlagte  efter  Befolkningens 
Behoy  i  de  forskjellige  Egne.  Efterhaanden  som  Trangen  til  flere 
Apotheker  er  bleyen  anerkjendt,  ere  disse  blevne  oprettede.  Den  til- 
tagende Benyttelse  af  Lægehjælp  har  imidlertid  foranlediget,  at  Læger 
have  bosat  sig  i  Egne,  hvor  der  ikke  har  kunnet  være  Tale  om  An- 
læggelsen af  et  Apotheky  og  hvor  den  fornødne  Medicin  altsaa  ikke 
har  knnnet  erholdes  fra  et  saadant  paa  en  hnrtig  og  billig  Maade.  Her 
begynder  da  den  distribuerende  Læges  Virkekreds,  og  i  denne  er  først 
og  fremmest  Lægen  selv,  dernæst  Befolkningen  og  endelig  Apothekeren 
interesseret. 

Lægen  bosætter  sig  ikke  for  Befolkningens  Skyld,  selv  om  han  er 
opfordret  af  denne  til  at  komme,  men  for  at  skabe  sig  en  Levevej. 
Han  maa  da  tage  Forholdene,  som  de  ere,  og  finde  sig  i  den  Ulempe, 
som  Stedets  Beliggenhed  medfører.  Er  det  ham  pinligt,  at  han  ikke 
kan  skaffe  sine  Syge  de  fornødne  Lægemidler  hartigt  nok  eller  knn 
mod  uforholdsmæssig  stor  Udgift  fra  Apotheket,  eller  endnu  mere  der- 
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som  hans  Existens  som  Læge  dér  paa  Stedet  er  afhængig  af,  at  han 
kan  skaffe  sine  Syge  Lægemidler  hartigt  og  nden  særlig  Bekostning, 
saa  inaa  den  Tilfredsstillelse  at  kunne  opnaa  dette  yed  at  paatage  sig 
den  med  Distributionen  forbundne  Ulejlighed  være  hans  Løn,  og  der 
bør  ikke  være  Tale  om,  at  dette  Arbejde  skal  lønnes  af  Apothekeren. 

Hrad  Befolkningen  angaar,  da  er  denne  paa  en  saa  særlig  Maade 
interesseret  i,  at  Lægemidler  kunne  erholdes  paa  Stedet,  at  det  burde 
være  en  ufravigelig  Betingelse  for,  at  en  Læge  bosatte  sig  i  en  Egn, 
at  Befolkningen  dér  drog  Omsorg  for,  at  de  fornødne  Lægemidler  kunde 
være  tilstede  hos  Lægen,  at  den  altsaa  betalte  Transportomkostningerne 
for  Lægemidlernes  Forsendelse  mellem  Apothek  og  Læge,  hvad  for^ 
mentlig  saare  let  yilde  lade  sig  ordne,  naar  Lægen  som  Betingelse  for 
at  ville  bosætte  sig  fordrede,  at  der  skulde  oprettes  en  saadan  For- 
sendelsesmaade.  Den  Egn,  som  ikke  vilde  gaa  ind  herpaa,  følte  ingen 
Trang  til  at  have  en  Læge;  og  den  Læge,  som  desuagtet  vilde  bosætte 
sig  der^  maatte  være  beredt  paa  at  bære  Følgerne  af,  at  han  be- 
gyndte sin  Virksomhed  paa  et  Sted,  hvor  den  ikke  fandt  tilbørlig 
Anerkjendelse. 

Apothekeren  endelig  vil  utvivlsomt  ved  en  Læges  Ankomst  til  en 
Egn  faa  en  større  Afsætning  af  Medicin,  saa  at  han  uden  Vægring 
maatte  kunne  erstatte  den  hos  den  distribuerende  Læge  fordærvede 
Medicin. 

Dette  maatte  være  Grundvolden,  hvorpaa  den  hele  Distributionssag 
hvilede:  Lægen  er  villig  til  at  holde  og  uddele  Lægemidlerne,  Stedets 
Befolkning  drager  Omsorg  for  Forsendelsen,  og  Apothekeren  leverer 
Lægemidlerne. 

Knyttes  dertil  særlige  Bestemmelser,  som  den,  at  Lægen  skal  op- 
kræve Betalingen,  saa  maa  derom  sluttes  en  særlig  Overenskomst  mellem 
Apotheker  og  Læge,  en  Overenskomst,  som  maa  være  højst  forskjellig 
efler  de  forskjellige  Forhold.  Den  maa  derfor  helst  lades  aldeles  ude 
af  Betragtning,  idet  det  maa  forudsættes,  at  det  maa  blive  Apothekerens 
Sag  at  opkræve  Betalingen,  og  kun  hvor  denne  ønskes  opkrævet 
gjennem  Lægen,  og  en  Overenskomst  derom  kan  træffes,  kan  en  fwadwTt 
Ordning  indføres. 

Idet  jeg  med  Ugeskriftets  Redaktion  antager,  at  Lægerne  gjennem- 
gaaende  ere  villige  til  at  besørge  Distributionen,  uden  at  den  giver 
dem  nogen  direkte  Indtægt,  maa  jeg  anbefale  »en  distribuerende  Land- 
læges*,  rigtignok  subsidiære,  Forslag:  at  al  Rabat  bortfiilder,  og  at 
Apothekrene  opkræve  selv  deres  Tilgodehavende  hos  Publikum,  hvor- 
imod jeg  med  Hensyn  til  Forsendelsesomkostningerne  maa  fastholde,  at 
disse  foranlediges  ydede  af  Befolkningen.  Det  er  altid  vanskeligt  at 
ordne  Forbold,  hvor  der  er  Spørgsnyial  om  Pengeinteresse,  og  Distri- 
bntionsspørgsmaalet  vil  kun  kunne  finde  en  tilfredsstillende  Løsning 
gjennem  en  Anerkjendelse  fra  Lægens  Side  af,  at  han  tager  Del  deri 
alene  for  at  skabe  sig  Tilfredsstillelse  eller  Existens,  fra  Publikums 
Side,  at  det  deltager  af  Hensyn  til  eget  Gavn  og  Bekvemmelighed  og 
fra  Apothekerens  Side,  at  han  slutter  sig  dertil  i  Forventning  om,  at 
en  forøget  Afsætning  vil  opveje  det  Tab,  hans  Deltagelse  deri  maatte 
foranledige. 
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Øiskusioi   om    astiseptisk  Saarbehaidliiig  Ted  det 
brittiske  Lngeselskabs  fløde  den  9de  DeeeMber  1879. 

(The  Lancet  og  Eirit.   Nr.  7.    1880.) 


Den  store  Forsamlingssal  var  stærkt  fyldt,  og  blandt  de  Til- 
stedeværende bemærkedes  adskillige  af  Londons  fremragende 
Hospitalskirurger.  Præsidenten  (Wood)  aabnede  Forhand- 
lingerne, idet  han  gjorde  gjældende,  at  Tiden  no  var  kommet 
til  at  afgive  en  bestemt  Meningstilkjendegivelse  om  den  anti- 
septiske Methodes  Værd. 

Den  farste  Taler  (Mac  Cormac)  roste  stærkt  den 
Lister'ske  Methode,  der  stetter  sig  til  en  bestemt  Tbeori  om 
Saarinfektion  gjennem  Luft,  indeholdende  Sporer  med  for- 
raadnelsesvækkende  Egenskaber.  De  antiseptiske  Midler  for- 
andre Luftens  Sammensætning,  saa  at  den  taber  Evnen  til 
at  indlede  saadanne  Processer.  Den  antiseptiske  Methode 
forebygger  Feber  og  Smerte,  forkorter  Helingsperioden  og 
har  i  hej  Grad  foraget  Antallet  af  de  Operationer,  der  kunne 
udfares  med  Held,  For  ret  at  kunne  gennemfare  den  maa 
baade  Kirurgen  og  hans  Assistenter  være  fuldt  overtydede 
om  Bigtigheden  af  Sporetheorien.  Alt  beror  paa  den  farste 
Forbinding  og  paa  Drænagen.  Taleren  foreviste  nogle  Drænage- 
rar  af  dekalcineret  Ben,  som  fornylig  ere  indfarte  i  Praxis  af 
Esmarch,  og  som  medfare  den  væsentlige  Fordel,  at  man 
ikke  behaver  at  skifte  Forbindingen  saa  ofte.  Med  Hensyn 
til  de  ved  Methoden  opnaaede  Resultater  fremhævede  han, 
at  45  Tilfælde  af  Osteotomi,  blandt  hvilke  30  faldt  paa  Knæ- 
leddet, opererede  paa  St.  Thomas  Hospital,  helbrededes  alle, 
de  sidstnævnte  med  Bibeholdelse  af  fri  Bevægelighed.  Af 
54  Tilfælde  af  kompliceret  Fraktur  behandlede  paa  samme 
Hospital  inden  den  antiseptiske  Metbodes  Indførelse,  vare  12 
endte  med  Dåden,  deraf.  8  som  Falge  af  Blodforgiftning, 
medens  der  efter  Methodens  Indfarelse  var  behandlet  16  Til- 
fælde af  denne  Art  uden  noget  Dadsfald. 

Den  næste  Taler  (Bryant)  anerkjendte  med  Taknemlig- 
hed, Lis  ters  Fortjeneste  afHospitalshygiejnens  hurtige  Frem- 
skridt i  de  senere  Aar,  men  den  Lister'ske  Methode  repræ- 
senterede kun  en  enkelt  Side  af  den  antiseptiske  Saarbe- 
bandling.  Taleren  var  selv  Antiseptiker  i  Praxis,  idet  han 
bestræbte  sig  for  at  Qærne  alle  de  Momenter,  som  kunne 
fremkalde  Dekomposition  og  Suppuration  i  Saarene,  men 
dette  troede  han  at   kunne  gjennemfare  ved  Hjælp  af  de 
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sædvanlige  simple  Midler,  Benlighed«  Drænage,  Immobilisa- 
tion  0.8.  V.  Med  Hensyn  til  Saarfeberens  Forhold  kande 
hans  Journaler  vise  ligesaa  gode  Besultater  som  nogen  af 
deres,  der  neje  fulgte  Listers  Forskrifter. 

Macnamera  mente,  at  Luften  selv  paa  sLerre,  velind- 
rettede Hospitaler  kunde  være  saa  ren,  at  Åntiseptiken  ikke 
behøvedes,  men  at  Forholdet  ogsaa  kunde  være  et  andet,  det 
havde  han  selv  erfaret  i  Indien.  Far  den  antiseptiske  Ma- 
thedes Indforelse  endte  næsten  ethvert  Tilfælde  af  kompliceret 
Fraktur  dér  med  Deden  gjennem  Pyæmi,  Rosen  o.s.v.  I 
Aaret  1870  begyndte  den  antiseptiske  Methode  at  komme  i 
Brug,  og  derefter  aftog  Dadeligheden  i  saadanne  Tilfælde, 
uagtet  Forholdene  iavrigt  vare  de  samme  som  tidligere,  jævnt« 
efterhaanden  som  Methoden  blev  mere  fuldkommen,  saa  at 
tilsidst,  da  Taleren  forlod  Indien,  næsten  ethvert  Tilfælde  af 
kompliceret  Fraktur  endte  med  Helbredelse. 

Henvisende  til  sin  egen  Fraxis  ytrede  Spencer  Wells, 
at  siden  han  havde  begyndt  at  anvende  den  Lister'ske  Me- 
thode, var  Dadeligheden  ved  Ovariotomien  aftaget  i  langt 
bajere  Grad,  end  hvad  der  kunde  skrives  paa  den  foragede 
Forsigtigheds  og  Erfarings  Regning.  Han  havde  i  den  sidste 
Tid  udfart  38  Ovariotomier  og  5  Hysterotomier  uden  noget 
Dadsfald.  Ved  84  Ovariotomier,  behandlede  antiseptisk,  havde 
han  6  Dadsfald  mod  21  Dadsfald  i  den  sidste  Serie  af 
84  Ovariotomier  uden  Antiseptik. 

T.Smith  anfarte  Nussbaums  Erfaringer  som  et  stærkt 
Bevis  for  Nytten  af  den  Lister'ske  Methode,  hvor  det  gjælder 
om  at  befri  et  Sygehus  fra  Hospitalsgangræn,  Pyæmi,  Rosen  o.  s.  y., 
som  har  fæstet  Bo  i  dets  Sale.  Saa  mislige  Forhold  som  paa 
Hospitalet  i  M&nchen  findes  dog  næppe  paa  noget  Sygehus  i 
England,  hvor  altsaa  tilsvarende  Iagttagelser  ikke  have  kunnet 
anstilles.  Det  er  imidlertid  et  Faktum,  at  selv  Listers 
Modstandere  ere  Antiseptikere  i  Praxis.  Lister  har  indfart 
Brugen  af  Earbolsyre  og  Katgutligaturen,  og  der  findes  vel 
næppe  nu  nogen  Kirui^,  som  vilde  anske  de  Tider  tilbage, 
da  man  ikke  kjendte  disse  Midlers  Værd. 

Holmes  var  enig  med  Smith  i,  at  Listers  Bestræ- 
belser havde  bidraget  til,  at  alle  Kirurger  til  en  vis  Grad 
vare  blevne  Antiseptikere  i  Praxis.  Han  kunde  dog  ikke 
indramme,  at  den  antiseptiske  Behandlingsmaade  havde  nogen 
rationel  Basis  i  Læren  om  Forraadnelsessporer,  hvis  Rigtighed 
endnu  ikke  var  bevist.  Han  protesterede  ogsaa  imod,  at  man 
drog  Slutninger  fra  Forholdene  paa  Hospitaler  paa  Fastlandet, 
hvor  man  traadte  alle  hygiejniske  Begler  under  Fadderne. 
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Professor  Lister  imødegik  farst  Holmes'  Udfald  mod 
Prof.  Nussbanm  i  MfiDchen.  Nassbaom  havde  ingen- 
lunde været  ligegyldig  ligeoverfor  de  sergelige  hygiejniske 
Forhold,  der  herskede  paa  hans  Afdeling  paa  Allgemeines 
Krankenhans  inden  den  antiseptiske  Methodes  Indførelse, 
tværtimod  havde  han  været  aldeles  fortvivlet  derover  og  havde 
med  al  mulig  Iver  og  Energi  stræbt  at  befri  sine  Sygestuer 
fira  den  dér  herskende  pestegtige  Konstitution,  han  havde 
anvendt  alle  Slags  Midler,  Karbolsyre  og  andre  Antiseptika, 
ja  havde  endog  forsøgt  den  aabne  Saarbehandling  —  men 
alt  forgjæves.  Derimod  havde  Prof.  Nussbaum  selv  oplyst, 
at,  efterat  fuldstændig  antiseptisk  Behandling  var  indført  paa 
hans  Afdeling,  var  der  ikke  forekommet  et  eneste  Tilfælde  af 
Pyæmi  eller  af  Hospitalsgangræn  (tidligere  havde  der  været 
indtil  80  pGt.),  og  Bosen  var  helt  forsvundet.  Et  saa  eklatant 
Resultat  maatte  dog  være  overbevisende  for  Enhver. 

Man  havde  ofte  bebrejdet  ham  (Lister),  at  han  ikke 
havde  offentliggjort  nogen  Statistik,  ja  man  havde  endog 
hist  og  her  villet  antyde,  at  det  var  sket,  fordi  han  ikke 
havde  nogen  Statistik,  som  han  med  Hæder  kunde  fremlægge. 
Sandheden  var,  at  han  hver  Dag  havde  syntes  at  have  bedre 
Anvendelse  for  sin  Tid  end  at  sidde  og  kompilere  Statistik. 
Paa  den  anden  Side  maatte  han  dog  gjøre  opmærksom  paa, 
at  der  forelaa  Arbejder  af  den  Art  fra  hans  Haand.  Da  han 
forlod  Glasgow,  havde  han  nemlig  offentliggjort  et  statistisk 
Arbejde  over  Hospitalssygdommene  paa  hans  kirurgiske  Af- 
deling; han  havde  deri  vist,  at  efter  Indførelsen  af  den  anti- 
septiske Behandling  paa  Afdelingen,  som  tidligere  havde  været 
en  af  de  mest  usunde  i  hele  Kongeriget,  var  der  indtraadt 
et  overordentligt  og  glædeligt  Omslag  til  det  Bedre,  hvilket 
var  saameget  mere  karakteristisk,  som  de  tidligere  uheldige 
sanitære  Forhold  holdt  sig  uforandrede  paa  de  andre  Af- 
delinger af  det  samme  Hospital.  Ligeledes  havde  han  ved 
det  brittiske  Lægeselskabs  Møde  i  Edinburgh  i  1875  i  den 
Tale,  han  holdt  i  sin  Egenskab  af  Præsident  for  den  kirur- 
giske Sektion,  givet  en  yderligere  Redegjerelse  for  sin  Virk- 
somhed. Han  betragtede  det  derfor  som  en  fuldstændigt 
uberettiget  Paastand,  at  han  ikke  skulde  have  givet  statistiske 
Oplysninger;  eller  maaske  det  ikke  var  Statistik,  naar  man 
berettede,  at  der  paa  en  kirurgisk  Afdeling  med  en  gjennem- 
snitlig  daglig  Belægning  af  30  Patienter  kun  var  forekommet, 
ét  eneste  Tilfælde  af  Pyæmi  i  Løbet  af  5  Aar. 

Fornylig  havde  Savory  offentliggjort  en,  efter  Listers 
Mening  fortrinlig,  statistisk  Afhandling,  som  behandlede  det 
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rige  Materiale  fra  St.  Bartholomewa'  Hospital  for  Treaaret 
1876—78.  Der  var  i  den  Tid  forekommet  2862  Tilfælde  af 
ydre  Læsioner  ved  Ulykkestilfælde  samt  1235  starre  Opera- 
tioner; Mortalitetsprocenten  for  de  første  var  7,47,  for  de 
sidste  5,82.  Dødeligheden  ved  Blodforgiftning,  Pyæmi,  Sep- 
tikæmi  og  Bosen,  var  for  de  førstnævnte  Tilfældes  Vedkom- 
mende 0,42  pGt.,  for  de  sidstnævntes  1,44  pCt.  Denne  Sta- 
tistik viser  altsaa  en  saa  smak  Fremgang,  som  man  for  ikke 
mange  Åar  siden  ikke  skulde  have  anset  for  mulig.  Han 
(Lister)  kunde  dog  ikke  indrømme,  at  denne  Statistik  refe- 
rerede sig  til  et  Hospital,  hvor  den  antiseptiske  Behandling 
ikke  anvendtes,  idet  den  nemlig  angav  det  samlede  Resultat 
fra  4  kirurgiske  Afdelinger,  paa  to  af  hvilke  den  antiseptiske 
Methode  var  blevet  mer  eller  mindre  fuldstændigt  gjennem- 
ført.  Det  var  derfor  ikke  berettiget,  naar  Savory  havde 
villet  benytte  denne  Statistik  som  et  vægtigt  Bevis  mod 
Nødvendigheden  af  at  øve  Antiseptiken  i  den  kirurgiske 
Hospitalspraxis. 

Fornylig  havde  Watson  Cheyne  meddelt  en  Statistik, 
hentet  fra  hans  (Listers)  egne  Hospitalsjournaler.  I  Løbet 
af  5»/4Aar  fra  1ste  November  1871  til  IsteAvgust  1877,  da 
han  forlod  Edingburgh,  var  der  (paa  Grund  af  de  særlige 
Betingelser  for  Optagelsen)  paa  hans  Afdeling  kun  forekommet 
72  Tilfælde  af  ydre  Læsioner  ved  ulykkelige  Hændelser;  det 
var  imidlertid  gjennemgaaende  svære  Affektioner,  saaledes 
33  komplicerede  Frakturer,  7  Saar  i  Artikulationer,  behand- 
lede konservativt  o.  s.  v.  Dødeligheden  ved  disse  72  Tilfælde 
var  5,7  pCt.  mod  7,47  pCt.  i  St.  Bartholomewsstatistiken. 
Blodforgiftning  var  ikke  Dødsaarsag  i  noget  Tilfælde.  Opera- 
tionernes Antal  i  Løbet  af  samme  Tid  var  845,  af  hvilke  37 
med  dødeligt  Udfald,  altsaa  4,4  pCt.  mod  5,82  pGt.  i  St.  Bar- 
tholomewsstatistiken.  Da  denne  sidste  kun  omfatter  større 
Operationer,  havde  Cheyne  fraregnet  120  mindre  betydelige 
Operationer  fra  de  845,  hvorved  dog  maa  bemærkes,  at 
ethvert  dødeligt  forløbende  Tilfælde  er  taget  med,  hvor  ringe 
end  det  operative  Indgreb  har  været;  saaledes  f. Ex.  3  Til- 
fælde af  Spina  bifida,  der  alle  endte  dødeligt,  uagtet  den  hele 
Operation  her  bestod  i,  at  der  med  en  Naal  indførtes  et  Par 
Hestehaar  til  Drænage.  Med  Hensyn  til  det  vigtige  Spørgs- 
maal  om  Død  ved  Blodforgiftning  bemærkes,  at  Lister  paa 
sine  725  Operationstilfælde  havde  6  Dødsfald,  altsaa  0,8  pGt. 
mod  1,44  pCt.  eller  næsten  det  Dobbelte  i  St  Bartholomews- 
statistiken.  Da  der  imidlertid  var  mange  Tilfælde,  hvor  den 
antiseptiske  Behandling  paa  Grund  af  de  lokale  Forhold  ikke 
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kunde  gjennemfdres  fuldstændigt  saasom  ved  Operationer  i 
Næse-  og  S?ælgrummet,  ved  Lithotomier  o.  s.v.  vilde  han 
inddele  sine  Operationer  i  de  septiske  og  aseptiske.  Der 
kom  da  553  Tilfælde  paa  sidste  Gruppe  med  kun  2  Dødsfald 
ved  Blodforgiftning,  nemlig  1  Tilfælde  af  Septikæmi  og  1  af 
Bosen,  begge  efter  Extirpatio  mammæ.  I  det  ferste  af  disse 
Tilfælde  var  ved  en  Fejltagelse  Sprayen  blevet  Qærnet  i  det 
øjeblik,  da  et  dybtliggende  Drænrør  blev  trukket  ud  af 
Åxelhulen,  det  sidstnævnte  Tilfælde  indtraf,  medens  der  her- 
skede en  Epidemi  af  Rosen.  Antallet  af  septiske  Operationer 
var  292,  altsaa  omtrent  kun  halvt  saa  mange  som  de  asep- 
tiske,  men  —  hvad  der  er  karakteristisk  —  med  omtrent 

8  Gange  saa  mange  Dødsfald  ved  Blodforgiftning.  Sprayen 
blev  vel  indført  allerede  1871,  men  først  fra  1875  af  blev 
en  mere  fuldstændig  antiseptisk  Behandling  gennemført.  Fra 
1871  til  1875  var  Mortaliteten  4,7  pCt.,  fra  1875  til  1877 
derimod  kun  3,8  pCt.,  eller  paa  295  Operationer  11  Døde. 
Af  disse  11  Døde  dog  kun  1  af  Blodforgiftning;  det  var  en 
plastisk  Operation  i  Ansigtet,  hvor  det  var  umuligt  at  gjen- 
nemføre  Antiseptiken ,  eftersom  Saaret  kommunicerede  med 
Næsehulen. 

I  Løbet  af  de  omtalte  5^/4  Aar  var  der  udført  80  større 
Amputationer  med  9  Dødsfald  eller  11,26  pGt.  Ericksen 
havde  i  sin  Bog  om  Hospitalsinfektion  (1845)  anslaaet  Døde- 
ligheden efter  større  Amputationer  til  35  å  50  pGt.,  og 
sammenholdt  hermed  var  jo  11,26  pCt.  et  godt  Resultat. 
Hertil  kommer,  at  i  alle  de  9  Tilfælde  fremkaldtes  Døden  af 
Aarsager,  der  ikke  stod  i  nogetsomhelst  Forhold  til  Saar- 
infektion;  1  Patient  var  død  9  Uger  efter  Operationen,  da 
Stumpen    næsten    var  lægt,    en   anden   af  Hjærneblødning 

9  Maaneder .  efter  Operationen ,  2  vare  døde  af  selve  Shoket 
under  eller  efter  Operationen  o.  s.  v. 

Resektionen  af  Benenderne  ved  ikke  helede  Frakturer 
var  tidligere  en  Operation,  som  man  af  Frygt  for  Pyæmi 
nødig  vilde  foretage;  den  var  vel  udført  nogle  Gange  paa 
Overextremiteterne,  men  for  Underextremiteternes  Vedkom- 
mende havde  man  anset  Faren  for  altfor  stor.  I  Løbet  af 
de  5^/4  Aar  havde  Lister  udført  Operationen  8  Gange  paa 
Laarbenet,  9  Gange  paa  Skinnebenet,  1  Gang  paa  Nøgle- 
benet, 4  Gange  paa  Overarmen  og  5  paa  Underarmen,  eller 
ialt  27  Tilfælde  uden  et  eneste  Dødsfald.  Naar  Dr.  Bryan t 
havde  sagt,  at  man  kunde  opnaa  ligesaa  gode  Resultater 
uden  antiseptiske  Midler,  saa  vilde  han  (Lister)  blot  exem- 
pelvis  fremhæve,   at   man  nu  under  Antiseptikens  Beskyt- 
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telse  kan  aabne  en  Ledkapsel,  udskylle  den,  indlægge  Drænrør 
og  skifte  Forbindingen  hver  Dag,  uden  at  der  derved  frem- 
kaldes farlige  Betændelsestilstande,  som  tidligere  vare  en 
uvægerlig  Følge  af  et  saadant  Indgreb.  Ogsaa  den  no  air 
mindelige  Aabning  af  Sænkningsabscesser  fra  afficerede  Far- 
tier af  Bygraden  er  et  smukt  og  talende  Ezempel  paa,  hvor- 
ledes den  antiseptiske  Methode  har  aabnet  Kirurgien  nye  og 
betydningsfulde  Omraader  for  dens  Virksomhed. 

Han  (Lister)  havde  gjentagne  Gange  gjort  opmærksom 
paa,  at  man  under  Anvendelsen  af  regelret  antiseptisk  Be- 
handling kunde  anbringe  et  Blodkoagel  af  en  hvilkensomhelst 
Størrelse  i  et  aabent  Saar  og  lade  det  ligge  der,  uden  at 
det  viste  Tegn  til  Forraadnelse,  saa  at  man  tilsidst  kunde 
finde  derunder  et  Ar,  der  havde  konsolideret  sig  uden  Spor 
af  Suppuration.  Dette  viste,  at  man  nu  arbejder  under  helt 
nye  Forhold.  Den  antiseptiske  Methode  havde  ogsaa  gjort 
det  muligt,  at  fremmede  Legemer,  beskyttede  mod  Forraad- 
nelsen,  kunde  absorberes  af  Vævene;  dette  er  saaledes  Til- 
fældet med  Katgutligaturen,  der  ikke,  saaledes  som  man  har 
paastaaet,  opløses  men  absorberes,  idet  levende  Vandrings- 
celler  trænge  ind  i  den  dede  Substans  og  saaledes  paa  den 
bekjendte  Maade  bringe  denne  til  at  svinde. 

Fornylig  -  havde  Lister  faaet  tilsendt  fra  Prof.  Maas  i 
Freiburg  en  Afhandling,  hvori  Maas  fremhæver  Statistikens 
ringe  Værd  i  Spørgsmaalet  om  antiseptisk  Behandling,  hvis 
Betydning  derimod  demonstreres  smukt  ved  følgende  Forsøg. 
Underbinder  man  Urinlederen  hos  nogle  Kaniner  med  en 
Silketraad  uden  antiseptisk  Behandling,  hos  andre  derimod 
med  Katguttraad  og  under  strængt  gjennemført  Antiseptik, 
vil  der  hos  de  første  næsten  konstant  udvikle  sig  en  suppu- 
rativ  Pyelitis,  hos  de  sidste  derimod  simpel  Hydronefrose. 
Paa  Lægemødet  i  Amsterdam  havde  Virchow  fortalt  ham 
(Lister),  at  den  antiseptiske  Methode  ogsaa  havde  gavnet 
de  vivisektoriske  Undersøgelser  i  væsentlig  Grad,  idet  man 
nu  ved  Fjærnelsen  af  Organer  eller  Organdele  var  mindre 
udsat  for  komplicerende  Betændelsestilstande,  der  vanskelig- 
gjorde de  Iagttagelser,  som  vare  Undersøgelsens  øjemed. 
Paa  samme  Maade  havde  ogsaa  to  Ofthalmologer  meddelt 
ham,  at  man  med  Held  kunde  anvende  den  antiseptiske  Be- 
handling ved  Stæroperationer,  og  at  derved  Faren  for  kompii* 
cerende  Betændelsesfænomener  formindskedes. 
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DeslofektiMi  fc4  STtfh  Ynrelier  off  tørre  GJeostande,  ved  hvilke 
Smitstoffet  kan  hænge  fast,  desinfioerea  ved  Afbrnnding  af  det  i  Handelen 
gaaende  Stangsvovl.  I  et  indelukket  Rom,  hvor  de  til  Desinfektion 
bestemte  Gjenstande  ere  opstablede  eller  ophængte,  forbrøndes  mindst 
15  Gram  StovI  for  hver  Kubikmeter  Lnft,  og  Gjenstandene  sknlle  blive 
omtrent  6  Timer  i  den  derved  udviklede  Svovldamp.  Derefter  udluftes 
Yørelset,  og  Gjenstandene  kunne  strax  benyttes. 

Til  Desinfektionsrum  vnlges  helst  et  Værelse,  hvis  Vindue  og  Dør 
slutte  tæt  og  ere  saaledes  anbragte  ligeover  hinanden,  at  man  let  kan 
frembringe  stærk  Ojennemtræk.  Efter  6  Timers  Forløb  aabnes  Vinduet 
udenfra  og  nogle  Minutter  efter  den  modsatte  Dør,  hvorefter  man  strax 
kan  gaa  ind  i  Værelset  Det  Stangsvovl,  der  skal  anvendes  til  For- 
braending,  stødes  først  til  større  og  mindre  Stykker,  der  lægges  i  en 
flad,  glaseret  Lerskaal  eller  en  gammel  Gryde,  som  man  forat  undgaa 
Faren  ved  en  tilfældig  Sprængning  sætter  i  et  med  Sand  fyldt  Fad« 
Svovlet  antændes  ved  Hjælp  iJT  Svovlstikker,  Høvlspaan  eller  Gløder. 
Derefter  forlader  man  Værelset,  som  aflaases.  Der  er  ingen  Fare  for 
Gjenstandenes  Antændelse,  naar  de  blot  ere  50  Centim.  fra  det  bræn- 
dende Svovl,  og  heller  ikke  for  de  med  den  hele  Procedure  beskjæf- 
tigede  Personers  Sundhed. 

(Eira.   Nr.lO.   1880.) 


TriBspliBtitleii  af  lea.  Ved  et  Møde  i  Glasgow  Pathol.  and  Clinic. 
Soc.  fremstillede  Dr.  Mc  Ewen  en  Dreng,  som  han  havde  opereret 
for  Nekrose  af  Overarmsbenet  Hele  Diafysen  var  nekrotiseret  og  var 
bleven  Qæmet  subperiostalt.  Ved  den  øverste  og  den  nederste  Ende 
var  der  dannet  ny  Benmasse,  men  paa  Midten  var  der  et  Gab  af 
6  Centim.*s  Længde,  hvor  ingen  saadan  Nydannelse  havde  fundet  Sted. 
Et  Aarstid  efter  Operationen  besluttede  man  sig  til  at  forsøge  en 
Transplantation  af  et  Benstykke  fra  et  Menneske  i  Defekten.  Det 
transplanterede  Beastykke  var  taget  fra  Tibia  ved  et  Tilfrelde  af 
Osteotomi,  og  det  blev  skaaret  i  mindre  Stykker,  førend  det  blev  an- 
bragt i  Defekten  i  Humerus.  Operationen  blev  udført  antiseptisk,  og 
Saaret  helede  uden  Suppuration.  Der  var  endnu  en  Defekt,  men  den 
var  langtfra  saa  betydelig  som  tidligere,  og  Resultatet  var  saa  gun- 
stigt, at  Dr.  Mc  Ewen  deri  saa  en  Opfordring  til  at  gjentage  Opera- 
tionen. 

(Brit  med.  joom.   March  6.    1880.  — 
New-York  med.  record.    May  8.   1880.) 


Nervestnuualng  fed  TrIgendMi-HeTralgi«  En  82-aarig  Cigarmager  havde 
siden  sit  18de  Aar  lidt  af  Neuralgia  supraorbitalis  deztræ.  Aarolang 
Behandling  havde  vist  sig  frugtesløs,  hvorfor  Dr.  Koch  er  (Centralb). 
f.  Chir.  Nr.  3.?.  1879)  besluttede  at  forsøge  en  Operation.  Under  tem- 
melig betydelig  Blødning,  ogsaa  fra  Art.  supraorbitalis  blev  Nerven 
præpareret  ud  ved  den  øvre  Rand  af  Øjenhulen;  3  Grene  bleve  blot- 
tede og  stærkt  strammede  paa  en  Anevrismenaal,  Sutur,  ingen  Drænrør, 
Liøtersk  Forbinding.  Suppuration.  Tydelig  Anæsthesi  lige  til  Haar- 
grænsen,  3  Maaneder  senere  dog  indskrænket  til  et  betydelig  mindre 
Parti.    Efter  Operationen  ophørte  Smerterne  fuldstændigt 

Dette  Sidste  fremhæver  Forfl  ligeoveifor  Nevrektomien,  efter  hvilken 
der    i   Reglen    holder  sig   heftige   udstraalende   Smerter  nogle   Dage 
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igjennem  som  Følge  af  den  travmatiske  NeTiitis,  der  netop  undgaas 
▼ed  Stramningen.  Ogsaa  for  den  2den  og  Sdje  TrigeminuBgrens  Ved* 
kommende,  for  hvilke  de  tekniske  Vanskeligheder  ere  i  ▼»sentlig  Grad 
forøgede  ved  den  Erfaring,  at  Nerven  skal  blottes  saa  centralt  som 
mnligt,  frembyder  Stramningen  en  væsentlig  Lettelse.  For  den  3dje  Grens 
Vedkommende  passer  hertil  det  Paraviciniske  Snit,  hvorimod  Infraorbi- 
talis  blottes  ved  Incision  til  Benranden  og  Udmeisling  af  Kanalen. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  18.   1880.) 


Om  NydeJseii  af  sjge  Dyn  4«i.  Slagtermester  J.Nathan  meddeler 
i  "Rand.  Av.«,  at  han  i  Anledning  af  en  i  •Jjllandsp.*  for  Tirsdagen 
den  20de  f.  M.  indeholdt  Beretning  om  en  Masseforgiftning  efter  Ny- 
delsen af  et  sygt  Dyrs  Kjød  i  Uslar  i  Hannover  har  skrevet  til  Politi- 
øvrigheden i  Uslar  og  derfra  modtaget  Svarskrivelse,  der  i  Oversættelse 
er  saalydende:  "Uslar,  26de  Jnli  1880.  Til  Hr.  Slagtermester  J.  G.N athan 
i  Randers.  Paa  Deres  behagelige  Spørgsmaal  i  Brev  af  20de  dennes 
svarer  jeg  Dem,  at  den  Meddelelse,  som  offentlige  Blade  have  bragt 
fra  Uslar  om  talrige  Sygdomstilfælde,  refererer  sig  til  det  Faktum,  at 
mange  Indvaanere  i  Landsbyen  Delliehausen  her  i  Amtet  bleve  syge 
som  Følge  af  Nydelsen  af  Kjød  og  Pølse  af  en  slagtet  Ko.  Denne  Ko 
var  løbet  bort  fra  Ejeren  og  fandtes  efter  en  Dags  Forløb,  lidende  af 
et  Skndsaar.  Koen  kom  sig  tilsyneladende,  men  blev  noget  efter  syg 
paany  og  blev  da  slagtet,  forat  Kjødet  knnde  sælges.  Alle  de  af  Byens 
Indvaanere,  henved  1 00,  som  have  nydt  af  Kjø  det  eller  Pølserne  deraf^ 
bleve  syge,  nogle  haardt,  andre  let.  £n  af  de  Angrebne  er  afgaaet  ved 
Dø  den,  og  med  flere  ser  det  meget  betænkeligt  ud.  Ifølge  Kredsfysikas* 
Erklæring  led  den  slagtede  Ko  af  Raadforgiftning.  Amtsøvrigheden.*- 
Ur.  Nathan  udtaler  Ønsket  om,  at  disse  Linier  maatte  bidrage  til  her- 
hjemme at  fremkalde  en  skærpende  Kontrol  med  Salget  af  Kjød. 

(B.  T.  Avgnst  1880.} 


Kraktålferi*  Under  en  for  uberettiget  Lægepraxis  anlagt  Sag  var 
det  godtgjort,  at  en  Skræder  havde  taget  den  den  Ode  Marts  d.  A  af- 
døde Smed  i  Kirkeværløse  Lars  Christiansen  under  Kur  og  Behandling* 
for  en  kræftagtig  Svulst  under  den  ene  Arm,  samt  at  han  i  c.  6  Uger 
havde  behandlet  den  Afdøde  lige  til  hans  Død,  og  at  hans  Kur  væsentlig^ 
havde  bestaaet  i  Omslag  af  Kongesalve  med  forskjellige  Blandinger. 
Tiltalte  havde  i  Vederlag  modtaget  4  &  5  Kr.  for  hvert  Besøg,  han 
aflagde  hos  Afdøde,  og  havde  været  der  8  &  9  Gange.  Betalingen  for- 
langte han  dog  ikke  selv,  men  modtog,  hvad  han  fik.  Ifølge  Distrikts- 
lægens Erklæring  knude  det  ikke  antages,  at  Tiltaltes  Behandling  havde 
fremskyndet  Smed  Christiansens  Død,  da  dennes  Sygdom  ifølge  samme 
Erklæring  selv  under  kyndig  Behandling  sandsynligvis  vilde  have  haft 
Døden  tilfølge.  Tiltalte  havde  endvidere  haft  Kroejer  Hansen  af  Lille- 
værløse under  Behandling  i  Anledning  af,  at  denne  ved  et  Bid  havde 
mistet  Brugen  af  sin  højre  Haand,  og  Kroejer  Sehultze  af  Kirkevsarløsø 
for  en  Blodaaresvulst,  men  det  var  ikke  i  disse  Tilfælde  oplyst,  at  Til- 
talte havde  oppebaaret  nogen  Betaling,  i  ethvert  Tilfælde  ikke  ud  over 
de  positive  Udgifter,  han  havde  haft  ved  Indkjøb  af  Medikamenter. 
Tiltalte,  der  havde  erkjendt,  at  han  ikke  havde  nogensomhelst  Ret  til 
Lægepraxis,  og  at  han  ved  Højesteretsdom  af  Ode  Oktober  1878  for 
første  Gang  begaaet  Kvaksalver!  var  bleven  anset  med  en  Bøde  af 
200  Kr.,  havde  endelig  indrømmet,   at  han  ogsaa  i  Tiden  efter  den  af- 
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sagte  Højesteretødom  havde  taget  Personer  nnder  Kar  og  Behandling, 
som  havde  henvendt  sig  til  ham  om  Raad,  men  at  det  knn  havde  været  for 
udvendige  Sygdomme,  saasom  holdne  Fingre,  gamle  Saar,  Benskade  og 
Lignende,  men  derimod  ikke  for  indvendige  Sygdomme.  Ved  Kjøben- 
havns Amts  nordre  Birks  £xtrarets  Dom  blev  Tiltalte,  der  er  38  Aar 
gammel,  anset  i  Henhold  til  Lov  af  3dje  Marts  1 854,  jfr.  Frdn.  5te  Sep- 
tember 1794  §5,  med  en  Straf,  der  blev  bestemt  til  en  Bøde  af  200Kr. 
til  Gjentofte  Sogns  Fattigkasse.  (B.  T.  Ude  Avgnst  1880.)      - 


Retssag  aogåaende  Lagehsnorir.  En  herværende  Læge  søgte  ved 
Kjøbenhavns  Ojældskommission  Handelsbetjent  S.,  der  havde  overtaget 
en  afdød  Bestillingsmands  Enkes  Bo  som  Universalarving,  tilpligtet  at 
betale  €0  Kr.,  som  han  skulde  skylde  Citanten  i  Honorar  for  Lægebe- 
handling hos  Enken,  med  Henter  5  pCt.  p.  a.  fra  Klagens  Dato  den 
5te  April  d.A.  og  Sagens  Omkostninger  skadesløst.  Det  maatte  anses 
at  være  in  confesso,  at  Bestillingsmanden  den  16de  Jannar  f.  A.  traf 
Aftale  med  Citanten  om  at  være  hans  og  Familiens  Hnslæge  for  et 
aarligt  Honorar  af  60  Kr.,  der  vedtoges  paa  Grand  af  Familiens  ringe 
Størrelse,  og  at  Citanten  derpaa  havde  aflagt  494  Sygebesøg  hos  ham, 
indtil  han  den  29de  September  f.  A.  afgik  ved  Døden,  samt  at  Citanten 
Dagen  .efter  af  Enken  fik  et  Honorar  af  100  Kr.  og  senere  havde 
aflagt  71  Sygebesøg  hos  hende,  indtil  han  blev  indlagt  paa  et  Hospital. 
Medens  Citanten  na  påstod,  at  de  nævnte  100  Kr.  vare  et  Extrahonorar, 
han  fik  af  Enken  med  den  Bemærkning,  at  det  var  fra  hendes  Mand 
som  Tak  for  hans  Assistance,  og  at  hun  bad  ham  i  Fremtiden  at  være 
hendes  Læge,  havde  Indstævnte  gjort  gjældende,  at  de  nævnte  100  Kr. 
ikke  blot  vare  et  Extrahonorar  for  Behandlingen  af  Afdøde,  men  ind- 
befattede Honorar  for  at  tilse  Familiens  øvrige  Afedlemmer,  bestaaende 
af  Enken  og  en  Pige,  for  hele  Aaret,  og  at  Granden  til,  at  det  blev 
betalt  nogle  Maaneder  før  Aarets  Udgang,  alene  var,  at  Enken  dengang 
havde  Pengene  og  frygtede  for  ikke  at  have  dem  ved  Nytaarstid.  Ind- 
stævnte havde  derhos  fremlagt  en  Skrivelse  fra  Citantens  Sagfører, 
hvori  meddeltes  et  Uddrag  af  en  Skrivelse  fra  Citanten  til  ham,  i  hvilken 
Citanten  adtalte,  at  efterat  han  Dagen  efter  Mandens  Død  den  29de  Sep- 
tember havde  faaet  det  nævnte  Honorar  og  af  Enken  var  anmodet  om 
i  Fremtiden  at  være  hendes  Læge,  havde  han  hos  hende  gjort  71  Syge- 
besøg, og  at  det  var  for  disse  sidste  Sygebesøg  han  havde  bedet  Sag- 
føreren om  at  afgive  Regning  i  hendes  Bo.  Imod  denne  Skrivelse  var 
ingen  Indsigelse  fremsat,  og  Citantens  Paastand  her  ander  Sagen  om 
Honorar  af  60  Kr.  for  Aaret  1879  var  i  Modstrid  med  hans  i  Skrivelsen 
adtalte  Erkjendelse  af,  at  hans  Lægevirksomhed  var  afslattet,  da  han 
fik  Honoraret  af  100  Kr.  og  af  at  han  indgik  en  ny  Kontrakt  med 
Enken  om  i  Fremtiden  at  være  hendes  Læge.  Det  var  saaledes  alene 
for  den  efterfølgende  Tid  ,  der  kande  tilkomme  ham  noget  Honorar, 
men  da  han  ikke  havde  nedlagt  nogen  snbsidiær  Paastand,  og  da  han 
ikke  havde  oplyst,  hvorlænge  han  var  Læge  for  Enken,  eller  naar  hun 
døde,  saa  at  det  end  ikke  kunde  ses,  hvor  stort  et  Honorar  der  knude 
tilkomme  ham,  i  alt  Fald  forholdsvis  til  Aars-Honoraret,  blev  Indstævnte 
frilunden  og  tillagt  Sagens  Omkostninger  hos  Citanten  med  1  Kr.  50  0. 

(B.  T.  16de  Avgnst  1880.) 


Ordciidektratltn.  Under  Ilte  Avgnst  er  det  allern.  tilladt  Overiæge, 
Dr.  med.  F.  Trier  at  anlægge  og  bære  den  ham  af  Hs.  Maj.  Kongen 
af  Sverig  og  Norge  tildelte  Dekoration  som  Ridder  af  Nordstjernen. 
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Bekjendtgjørelser. 


Paa  Kysthospitalet  bliver  til  Oktober  Beservelasgre- 
pladsen  ledig.  Honoraret  er  600  Kr.  aarlig  og  fri  Station, 
undtagen  Vask. 

Nærmere  Oplysning  gives  af  Overlæge  8.  BBgelsted, 
Niels  Jnelsgade  Nr.  13« 

C.  ^sh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3« 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandls^efaget  henhørende. 

n7aja.dpi].lT^e]r  » 

alkalisk  og  sammensat  i  neje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Thjb«  LiWemu. 

nraindtinktmr  » 

tilberedt  af  ætberiske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  naje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  og 
Tandkjedets  Konservering,  anbefales  af  C.  Thyb«  Liadeiiau  ft  Ce., 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjøbenbavn. 

I  Begyndelsen  af  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  i 
Brædstrup  pr.  Horsens. 

■•  L  ChristeBiei« 


Hos  C.  A.  Reiliel  er  udkommet : 

Om  det  pathologiske  Fund 

hos 

Døvstomme 

særligt  i  Danmark 

af 
Tictor  Bremer. 

Afhandling  for  Doktorgraden  i  Medidn. 

Pris:  2Kr. 


C.  ▲.  ReJtsftli  Forlaf.    Bianco  Lunoi  KfL  Hof-BogtrjrkkwL 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  ^Jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatar.  Dr.  med.  Seklebnen  „Ugentl.  Oversigt^'. 


188«. 


Ugen  fra  den  4  til  den  10  kigått. 


MK. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (162)  ere  i  Ugen  til 
d.  10  Avgust  af  nedenstaaende  SygdomnQe  anmeldt  ialt 

783  nye  Tilfælde. 
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Andre  Farsoter 
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l'ra  Skibe  paa  Kheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt : 
Kopper  1,  Gastrisk  Feber  6,  akut  Diarrhe  1  og  Syfilia  1  TUWde. 

Under  „andre  ParBoter"  ere  opferte  féigendo  i  den  forlebne  Uge 
uuneldte  TilMde:  ConjnnctivitiB  8,  Zona  2,  E^om  1,  Stomatitds  2 
og  UrticarU  4  Tilfelde. 

T^jrhrkeldtBB.  Normal  Vanne  med  Bvago,  nordlige  Vinde  og  ter 
Luft;  dog  smsa  Regnbyger  de  4  flidete  Dage. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  10  Avgnst,  fordelte  efter 
DedsaarsBger  (^  Aldersklasser. 
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Tering  hos  Smaabøro 

D«Hi  under  Fedsien  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medreenet]  .  . 
FlndBe%  Ded  uden  bekjendt  Aarsag 
Uuigiven  og  slet  apecificerst  Deds- 

aanag 

Dsd  uden  Legabehandling 

TiliHminiim  ,  ,  . 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  10  Åvgust. 
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V.  Ingerslev:  Maskinlæsioner  i  Præstø  Amt  i  Aarene  1875—79.  — 
Bfihle:  Diagnosen  af  den  akate  Miliærtnberkalose.  —  Langfeldt: 
Tilsætning  til  Drikkevand  i  det  Øjemed  at  dræbe  mikroskopiske  Dyre- 
Former.  KObner:  Snbkntane  Kininindsprøjtninger.  —  Finzelberg: 
Ny  Anvendelse  for  Pepsinet.  —  J.  Gådwell:  Middel  mod  Kighoste.  — 
Doktordisputats.  —  Bekjendtgjørelser. 

Efterskrift  til  tiÆtsiiii^methddens  Yærd». 

■  Kritisk  Underøgelse    af  nogle  af  de  vigtigste  Methoder  tU  operativ 
Behandling  af  Ekinokoksvulster  i  Underlivet*. 

(Ugeskr.  t  L.  4de  B.  Bd.  II.  Nr.  1—4.) 

Af  Stiftsfysikns,  Dr.  med.  J6n  Finsen. 


Som  Efterskrift  til  min,  under  Titlen:  •Ætsningsmethodens 
Værd«  i  •Ugeskr.  f.  Lægers.  4de  Række.  Bd.  II.  Nr.  1 — 4  op- 
tagne Afhandling,  hvori  jeg  har  gjort  nogle  af  de  vigtigste 
Methoder  til  operativ  Behandling  af  Ekinokoksvulster  i  Under- 
livet til  Gjenstand  for  kritisk  Undersegelse,  har  jeg  troet  at 
burde  tilfeje  en  Prøvelse  af  en  herhenhørende  Methode,  som 
jeg  først  efter  Trykningen  af  nævnte  Afhandling  er  bleven 
bekjendt  med.  Denne  Methode,  som  Dr.  Leopold  Landau 
i  Berlin  har  anbefalet^),  kalder  han  Primær  Incision  i  én 
Tid  («Primære  einzeitige  Incision >)•  3eg  vil  omtale  den 
under  Navn  af  Suturmethode,  da  den  Benævnelse  forekommer 
mig  mere  betegnende. 

Suturmethoden,  som  skyldes  Lindemann  i  Han- 
nover, er  som  Behandling  af  Ekinokoksvulster  bleven  udført 
i    9  Tilfælde  (første  Gang   i   1871),   hvoraf  8  helbrededes, 

^)  Jfr.  Land  an:  liSar  Behandlung  der  Echinococcen  der  Baachb()h]e* 
i  -Berliner  klinische  Wochensshrift-.  Nr.  7—8.  1880. 
4de  Rakke.  Sdet  Bd. 
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1  havde  et  dødeligt  Udfald.  Af  disse  9  Tilfælde  ere  7  be- 
handlede af  Lindemann,  1  af  Landau  og  endelig  har 
Sanger,  i  6r5ningen^)  ndfart  Methoden  i  ét  Tilfelde  paa 
Grund  af,  at  den  Syges  Tilstand  nødvendiggjorde  en  hurtigst 
mulig  Åabning  af  Cysten  ^).  Dadsaaftagen  i  det  eneste  døde- 
lige Tilfælde,  der  indtraf  under  Lindemanns  Behandling, 
omtales  ikke  af  Landau,  men  da  det  Modsatte  ikke  frem- 
hæves, er  der,  forsaavidt  den  har  været  ham  bekjendt^),  for- 
mentlig Grund  til  at  antage,  at  Døden  i  dette  Tilfælde  paa 
en  eller  anden  Maade  er  bleven  foraarsaget  ved  Methoden. 

Methodens  Teknik  bestaar  i  Incision  (i  5  Ctm.'s  Længde) 
gjennem  Bugvæggen  ind  til  Svulsten,  som  ved  Sutur  forenes 
med  hin  (Landau  anlagde  5  Suturer  paa  hverJSide)  og  der- 
paa  følgende  Aabning  af  Cysten.  Ved  Anlæggelsen  af  Sutu- 
rerne tilsigtes  for  det  første  Afspærring  af  Cystevædsken  fra 
Bughulen  naar  Gysten  bliver  aabnet,  og  dernæst  Tilvejebrin- 
gelse af  Tilhæftning  mellem  Svulst  og  Bugvæg,  der  angives 
-at  komme  istand  efter  4 — 6  Dages  Forløb. 

Landau  mener,  at  Suturmethoden  bør  foretrækkes  for 
Incisionsmethoden  i  2  Gange,  Ætsningsmethoden  ^)  og  den 
multiple  Punkturmethode.  Han  støtter  sig  i  den  Henseende 
til  følgende  Grunde,  som  jeg  nærmere  skal  prøve. 


')  Jfir.  SSnger:  »Zur  operativen  Behaudlnng  der  Absces  tuid  Hy- 
tatiden  der  Laber*  i  •Berliner  klinische  WocheDschriftt.  Nr.  12.  1877. 

')  8&nger  har  ligeledes  med  heldigt  Udfald  og  noder  lignende  For- 
hold anvendt  Methoden  mod  en  Leverabsces.    (Jfr,  1.  c.) 

^)  Ifølge  L a n d a u 0  Angivelse  har  Lindemann  hidtil  ikke  beskrevet 
sine  Tilfælde. 

*)  Da  Landau  i  Henseende  til  Bedømmelsen  af  Ætsningsmethodens 
Værd  henholder  sig  til  Ne  isser  s  meget  ufuldstændige  Opgjørelse 
af  Resultatet  af  denne  Metkode,  som  han  iøvrigt  gjengiver  fejlagtig 
(16  istedetfor  8  døde  af  60),  og  da  han  navnlig  lægger  særlig  Vægt 
paa,  at  Tilfældene  i  denne  hidrøre  fra  kun  8  Kirurger  (Demarquay, 
Harley  og  mig),  griber  jeg  Lejligheden  til  her  at  oplyse,  hvad 
jeg  først  nu  ser  mig  istand  til,  at  det,  foruden  de  tidligere  paaviste 
Fejltagelser  i  N eissers  Opgjørelse  i  Henseende  til  Angivelsen 
af  Udfaldet  af  Demarqoays  og  navnlig  mine  Tilfælde,  tillige 
beror  paa  en  Fejltagelse^  naar  N eisser  angiver,  at  Harley  har 
behandlet  lOTilfælde,  hvoraf  4  døde.  John  Harley  har  nemlig, 
i  alt  Fald  indtil  1866,  ikke  behandlet  et  eneste  Tilfælde  efter  Æts- 
ningsmethoden,  hvorimod  han  i  »On  a  Case  of  Hytatid  Disease  of 
the  Liver*  i  •Medico-Chirurgical  Transactions«.  1866.  S.  102  og 
142—145  omtaler  10  Tilfælde  med  4  Dødsfald  behandlede  af  for- 
skjellige  Læger,  hvoraf  kun  8  n<ed  1  Dødsfald  behandledes  efter 
ÆtsningsmeUioden,  medens  de  øvrige  7  vare  Ojennembrud  gjennem 
Bugvæggen. 
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For  det  Første  anføres,  at  Operationen  ved  Sutnrmethoden, 
i  Modsætning  til  de. andre  Methoder,  udføres  i  en  Tid.  Dette 
ubestridelige  Fortrin  har  yel  et  stort  Værd,  i  de  sjældne 
Tilfælde,  hvori  der  er  Fericulum  in  mora^  men  kan  vel 
ievrigt  næppe  anses  for  at  være  af  nogen  væsentlig  Betyd- 
ning, navnUg  ikke  i  Henseende  til  det  endelige  Udfald.  — 
Muligvis  vil  det  vise  sig,  at  det  samme  vil  kunne  opnaas  ved  den 
af  mig  foreslaaede,  i  »Ætsningsmethodens  Værd»  fremstillede, 
forandrede  Udførelsesmaade  af  Ætsningsmethoden  (Incision 
ind  til  Cysten  og  derefter  Ætsning),  det  nemlig,  at  man  gjennem 
den  ved  Ætsningen  dannede  Brandskorpe,  der  jo  vil  komme 
til  at  danne  en  foreløbig  stærk  Tilhæftning  mellem  Cyste  og 
Bugvæg,  strax  uden  Fare  vil  kunne  aabne  Cysten. 

Det  synes  dernæst  at  fremgaa  af  Landaus  Udtalelser, 
at  han  mener,  at  der  til  Udførelsen  af  Suturmethoden  ud- 
fordres et  mindre  Segment  af  Svulsten  liggende  direkte  op 
til  Bugvæggen  end  til  Udførelsen  af  de  andre  Methoder.  — 
Da  der  til  Udførelsen  af  Suturmethoden  synes  at  udfordres 
et  mindst  2V2  Ctm.  bredt  Segment  af  Svulsten  liggende  op 
til  Bugvæggen  ^),  kan  jeg  ikke  indse,  atMethoden  i  den  om- 
handlede Henseende  har  noget  Fortrin  fremfor  Ætsnings- 
methoden og  vistnok  ikke  heller  fremfor  Incisionsmethoden  i 
2  Gange.  Ved  Ætsningsmethoden ,  —  der  iøvrigt  for  mig 
har  staaet  sin  Prøve  i  Henseende  til  Behandlingen  af 
smaa  Cyster  —  kan  nemlig  det  Fladernm  af  Cysten,  som, 
efterat  Ætsningerne  ere  naaede  gjennem  Bugvæggen,  præsen- 
terer sig  i  Saarbunden,  næppe  anslaas  til  at  være  større  end 
1 — IV2  Ctm.  i  Gjennemsnit,  medens  Tilhæftningernes  Bredde 
konstant  have  vist  sig  at  være  kun  nogle  faa  Mm.,  og  hvad 
Incisionsmethoden  i  2  Gange  angaar,  ere  Tilhæftningerne  ved 
denne  formentlig  af  lignende  Bredde  som  ved  éin  Metbode, 
medens  Incisionssaarets  Længde  og  Bredde  jo  maa  være  den 
samme  som  ved  Suturmethoden.  Jeg  kan  derfor  ikke  aner- 
kjende,  at  Suturmethoden  har  noget  Fortrin  fremfor  nævnte 
Methode    i    omhandlede   Henseende.  —   Ved   den   multiple 


*)  I  det  af  Land  au  behandlede  Tilftelde  angives  Sntarerne  at  være 
anlagte  tværs  over  for  hinanden  i  Va  Ctm.'s  Afstand  (formentlig  fra 
Saarrandene)  saaledes,  at  en  ligesaa  bred  IStribe  af  Svulsten  blev 
fri  for  Incisionen.  Men  da  Sntnreme  ligeledes  skalle  gaa  gjennem 
Bagvæggen  (Sntnreme  knjttes  paa  Bngvæggens  Hndflade),  ud- 
fordres der,  foruden  anførte  Vl%  Ctm.  brede  Stjkke,  endvidere 
mindst  et  ^/i  Ctm.  bredt  Stykke  af  Svulsten  til  begge  Sider  udenfor 
det  ved  Incisionen  blottede  Stykke  af  den  —  altsaa  i  det  Hele 
mindst  SVa  Ctm. 
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Punktarmethode  er  derimod  TilhæftDiDgernes  Bredde  ube« 
regDelig  og  den  fordrer  derfor,  fremfor  de  andre  3  Methoder, 
en  forholdsvis  stor  Flade  af  Cysten  liggende  op  til  Bugvæggen. 

Fremdeles  anferer  Landau,  at  Suturmetboden,  i  Mod- 
sætning til  de  andre  Methoder,  kan  anvendes  mod  Cyster, 
der  have  deres  Sæde  dybt  i  Lever  og  Milt,  idet  man  er  istand 
til  ved  Suturerne  at  standse  den  fra  disse  ved  Indsionen 
opstaaede  Blødning.  (I  det  af  Landau  behandlede  Tilfælde, 
hvori  Cysten  havde  sit  Sæde  i  Leveren,  maatte  han  inddere 
Leveren  i  en  Dybde  af  1 — IV2  Ctm.  inden  Cysten  naaedes.) 
Hertil  skal  jeg  bemærke,  at  Cystens  Sæde  dybt  i  de  paren- 
kymatese  Underlivsorganer  næppe  vil  blive  Kontraindikation 
mod  Anvendelsen  af  Incisionsmethoden  i  2  Gange  og  den 
multiple  Punkturmethode,  efterat  det  har  vist  sig,  at  Saar  i  disse 
Organer,  som  det  synes  uden  Fare,  kunne  gjeres  til  Ojenstand 
for  aaben  Saarbehandling ,  og  da  det  maa  antages,  at  man 
ogsaa  ved  andre  Midler  end  ved  Anlæggelse  af  Suturer  (f.  Ex. 
Oalvanokavstik,  Thermokavterium),  vil  kunne  blive  Herre  over 
Bledningerne,  og  hvad  Ætsningsmethoden  angaar,  skal  jeg 
anføre,  at  jeg  i  et  af  mine,  efter  den  Methode  indtrufne, 
dødelige  Tilfælde  ved  Sektion  fandt,  at  et  5  Mm.  tykt  Lag 
af  Leveren  var  blevet  gjennemætset,  uden  at  der  var  opstaaet 
nogen  Blødning  eller  noget  Tegn  til  Betændelse  eller  anden 
sygelig  Tilstand  i  Leveren.  Jeg  tror  saaledes,  at  der  ikke 
kan  tillægges  Suturmethoden  noget  Fortrin  fremfor  de  andre 
Methoder  i  Henseende  til  Behandlingen  af  omhandlede  Slags 
Cyster. 

Som  et  Fortrin  ved  Suturmethoden  fremhæver  Landau 
endvidere,  at  den  er  anvendelig  mod  dybt  liggende  Cyster, 
der  udgaa  fra  J?eritonæum  og  ere  bedækkede  afNæt,  Tarme  o.s.v. 
Vanskeligheden  ved  at  bringe  disse  Cyster  op  til  Bugvæggen 
mener  han  vil  kunne  hæves  ved  Aspiration  af  Cystevædsken  ^) 
efter  Indsionen,  hvorved  CystensVægge  blive  slappe  og  derved 
lettere  kunne  trækkes  op  til  Bugvæggen.  Det  fremgaar  ikke 
af  Landaus  Fremstilling,  at  Methoden  har  staaet  sin  Prøve 
under  disse  Forhold,  og  dens  Værd  i  Henseende  til  Behand- 
lingen af  slige  Cyster  turde  derfor  være  tvivlsomt;   thi,  for 


*)  1  Anledning  afLatfdans  Bemærkning,  at  jeg  knn  lejlighedsvis 
bar  omtalt  det  Fænomen,  at  der  opstaar  Urticaria  Ted  Ekiuokok- 
vædskens  Udtømmelse  i  Bnghulen,  skal  jeg  gjøre  opmærksom 
paa,  at  jeg,  saavidt  jeg  véd,  først  og  tilmed  udførlig  har  om> 
talt  dette  ejendommelige  Symptom  samt  paavist  dets  pathognomiske 
Betydning.  Jeg  skal  blot  tilftlje,  at  jeg  kun  bar  set  det  fremkomme 
ved  Udtømmelse  af  frisk,  ikke  betændt  Ekinokokvsedske. 
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det  Farste  maa  Behandlingen  anses  for  at  være  et  Indgreb 
af  alvorlig  Betydning,  idet  den  nadvendiggjer,  at  Bughalen  i 
længere  Tid  er  aaben  for  Luftens  Paavirkning,  Skyden  tilside 
af  Tarme,  Næt  o.  s.  v.  og  muligvis  Afbinding  og  Gjennem- 
skæring  af  Nætpartler,  og  dernæst  er  dens  Udferelse  gjennem 
den  kun  5  Ctm.  lange  Incisionsaabning  vistnok  forbunden 
med  stor  Vanskelighed«  At  slige  Cyster  ikke  kunne  blive 
Gjenstand  for  Behandling  efter  Incisionsmethoden  i  2  Gange 
og  den  multiple  Punkturmethode,  er  indlysende.  Hvad  Æts- 
ningsmethoden  derimod  angaar,  skal  jeg  bemærke,  at  den  i 
Henseende  til  Behandling  af  de  omhandlede,  formentlig  altid 
bevægelige  Gyster,  der  i  Beglen  ved  ydre  Haandgreb  kunne 
bringes  i  Kontakt  med  Bugvæggen  og  fastholdes  til  den 
under  Ætsningerne,  netop  har  gjort  fortrinlig  Fyldest,  og  den 
bar  derfor  i  disse  Tilfælde  efter  min  Mening  ubetinget  fore- 
trækkes for  omhandlede,  vistnok  ikke  ufarlige  og  hajst  van- 
skelige Behandlingsniaade. 

Endelig  anfarer  Land  au,  at  man  ved  Suturmethoden 
og  tildels  ogsaa  ved  Incisionsmethoden  i  2  Gange  ved  Palpa- 
tion  vil  kunne  komme  til  Kundskab  om  andre  Gysters  Til- 
stedeværelse, medens  man  ved  Ætsningsmethoden  og  den 
multiple  Punkturmethode,  paa  Grund  af  den  dannede  Til- 
hæftning,  let  vil  komme  til  at  overse  en  anden  Cyste,  hvis 
Betændelse  da  kan  medfare  Dåden.  Idet  jeg  hertil  skal  be- 
mærke, at  en  Sagen  efter  andre  Cyster  gjennem  den  ved 
Suturmethoden  dannede  Incisionsaabning  gjennem  Bugvæggen 
formentlig  kun  kan  ske  ved  Indfarelsen  af  en  Finger  mellem 
den  forliggende  Svulst  og  Bugvæggen,  samt,  at  dette  Indgreb, 
i  alt  Fald  muligvis,  kan  have  skjæbnesvangre  Falger,  skal 
jeg,  næst  efter  at  oplyse,  hvilket  ogsaa  anfares  af  Landau, 
at  det  harer  til  Sjældenhederne,  at  der  hos  samme  Patient 
findes  fiere  end  én  Ekinokoksvulst ,  anfere,  at  man  i  Beglen 
ved  en  omhyggelig  Undersagelse  gjennem  Bugvæggen,  altsaa 
far  man  skrider  til  Operation,  vil  kunne  komme  til  Klarhed 
i  den  omhandlede  Henseende,  men  skulde  en  anden  Cystes 
Tilstedeværelse  paa  dette  Tidspunkt  undgaa  vor  Opmærk- 
somhed, vil  man,  forsaavidt  den  ikke  er  af  meget  ringe 
Starrelse,  eller  har  sit  Sæde  i  et  Organ,  der  ikke  er  til- 
gængeligt for  en  udvendig  Undersagelse,  sikkert  opdage  den, 
saasnart  den  diagnosticerede  Cyste  ved  Operation  er  bleven 
udtamt.  Naar  nu  hertil  kommer,  at  to  Svulster  ikke  ville 
kunne  fasthæftes  til  Bugvæggen  ved  Sutur  og  behandles 
gjennem  en  og  samme  Incision,  men  hver  Svulst  fordrer  sin 
særskilte  Incision  gjennem  Bugvæggen,  samt,  at  man  ikke. 
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med  mindre  et  Gjennembrud  er  i  Færd  med  at  finde  Sted  — 
i  saa  Fald  kan  en  Palpation  være  forbunden  med  stor  Fare  — 
ved  Palpation  kan  afgjere,  hvorvidt  en  Gyste  paa  Omnd  af 
Betændelse  fordrer  en  hurtigst  mulig  Operation  eller  ikke, 
indser  jeg  ikke,  at  der  kan  tilskrives  det  omhandlede,  Sutar- 
methoden  tillagte,  men  tvivlsomme  Fortrin  nogensomhelst 
praktisk  Betydning. 

Som  en  Ulempe  ved  Methoden  an£orer  Landau,  at  der 
paa  Grund  af  Suturerne  i  Beglen  opstaar  Udvæltning 
(oEctropiumn)  af  Sækkens  ell^r  Organets  Bande,  hvilken  han 
dog,  under  Anvendelse  af  antiseptiske  Eavteler,  ikke  til- 
lægger videre  Betydning. 

Endvidere  omtaler  Landau  at  Banke  har  ment,  at 
Traadene  ville  rive  ud,  og  at  der  derved  vil  kunne  foranlediges 
ubehagelige  Bledninger  og  Udtrædelse  af  Ekinokokvædskø  ind 
i  Bughulen.  Dette  angiver  Landau  vel  at  være  modbevist 
saavel  af  Lindemanns  som  hans  egen  Erfaring,  men  det 
maa  dog  antages,  at  det,  med  denne  Eventualitet  for  øje, 
maa  være  nedvendigt  at  anvende  stor  Forsigtighed,  naar  man 
syer  Gysten  fast  til  Bugvæggen.  Man  maa  nemlig  betænke« 
at  Gystevæggen,  paa  Grund  af  det  stærke  indre  Tf^k,  er 
stærkt  udspændt  og  kan  desuden  være  meget  tynd,  samt,  at 
den,  under  Bestræbelserne  for  ved  Suturerne  at  knytte  den 
saa  fast  og  tæt  til  Saarrandene  som  nødvendigt,  maa  blive 
udsat  for  en  betydelig  Stramning,  og  det  vil  derfor  vistnok 
let  kunne  hænde,  at  der  under  denne  Akt  kan  opstaa  en 
Buptur  af  den  med  deraf  følgende  Udtrædelse  af  Gystevædske 
ind  i  Bughulen.  —  Sandsynligvis  vil  man  imidlertid  tildels 
kunne  sikre  sig  mod  en  saadan  Kalamitet,  naar  man,  efterat 
Incisionen  gjennem  Bugvæggen  er  foretagen,  ved  Aspiration 
udtømmer  en  Del  af  Gystevædsken.  Herved  vil  Gysten  blive 
mindre  spændt  og  Gystevæggen  slappere,  og  den  vil  da  lettere 
og  med  mindre  Fare  for  Udrivning  af  Traadene  under  An- 
læggelsen af  Suturerne,  kunne  bringes  i  fornøden  Kontakt 
med  Saarrandene.  —  At  Udtrædelse  af  Ekinokokvædske  ind 
i  Bughulen  ogsaa  vil  kunne  finde  Sted  paa  Grund  afGjennem- 
skæring  af  Traadene,  fer  en  fast  Tilhæftning  er  dannet,  maa 
ligeledes  anses  for  sandsynligt. 

Foruden  de  anførte  Ulemper,  skal  jeg  endnu  tilføje  den, 
at  Methoden,  fremfor  de  andre  Methoder,  er  vanskelig  at  ud- 
føre og  fordrer  en  paalidelig  Medhjælp.  Navnlig  skal  Anlæg- 
gelsen af  Sutur  ved  Gyster  i  Leveren,  der  under  Aande- 
drættet  deltager  i  Mellemgulvets  Bevægelser,  ifølge  Landaus 
Angivelse,  være  forbunden  med  ikke  ringe  Vanskelighed. 
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Alt  nu  at  udtale  en  bestemt  Dom  over  Sutarmetbodens 
Værd,  vil  vistnok  være  forbastet;  dertil  ere  de  Tilfælde,  bvori 
den  er  bleven  udfert,  endnu  for  faa^)  og  dertil  kommer,  at 
Dadsaarsagen  i  det  under  Lindemanns  Bebandling  ind- 
trufne dødelige  Tilfælde  er  ubekjendt.  Efter  det  foreliggende 
Udfald  af  Metboden  (1  død  af  9)  at  dømme,  kan  man  imid- 
lertid ikke  sige  andet  end  at  den  er  lovende,  men  jeg  er  dog 
foreløbig  af  den  Mening,  at  Ætsningsmelboden,  og  vistnok 
ogsaa  Incisionsmetbodén  i  2  Gange,  vil  være  at  foretrække 
for  den. 


laskinlæsioner  i  Praratø  Ant  i  Aarene  1875 — ^79. 

Paa  Næstved  Lægeforenin^B  Ye^^e  meddelt  afV.  Ingerslevy 

prakt.  Lasge  i  Preøtø. 


Paa  Næstved  Lægeforenings  Efteraarsmøde  i  Aaret  1874  fore- 
slog nærværende  Meddeler,  at  Foreningen  skulde  søge  at 
komme  til  Kundskab  om,  bvilke  Læsioner  der  i  en  vis  Åar- 
række  fremkom  ved  Maskiner  i  Præstø  Amt,  forat  det  af  det 
indvundne  Materiale  kunde  bedømmes,  hvilken  Betydning 
disse  Læsioner  ved  deres  Hyppighed,  Beskaffenhed  og  Følger 
maatte  have  saavel  for  de  Individer,  som  de  ramte,  som 
derigennem  for  Samfundet  i  det  Hele,  og  forat  Foreningen 
tillige  kunde  skjønne,  hvorvidt  der  var  Mulighed  for,  at  disse 
Læsioners  Hyppighed  og  Skadelighed  kunde  i  væsentlig  Grad 
forhindres  ved  Foranstaltninger  af  en  eller  anden  Art.  Dette 
Forslag  vedtoges,  og  Foreningen  har  derefter  fra  Nytaar  1875 
hvert  Åar  tilstillet  alle  Amtets  Læger  Skemata  til  Indregistrering 
af  de  omtalte  Læsioner;  disse  Skemata  ere  indsamlede  af 
Formanden  og  opgjorte  for  hvert  Aar  af  nærværende  Med- 
deler, som  nu  efter  5  Aars  Forløb  ogsaa  har  samlet  Resul- 
taterne af  alle  Aarslister  til  en  Beretning  for  hele  Femaaret, 

^)  For  at  holde  mig  til  den  operative  Beliandling  af  Ekinokoksvnlster 
i  UDderlivet,  skal  jeg  i  den  Henseende  henvise  til,  at  idetmindste 
de  6  første  efter  den  mnltiple  Pnnktnrmethode  behandlede  Tilfælde 
havde  et  heldigt  Udfald,  medens  Resultatet  nn  viser  sig  at  være, 
at  næsten  Halvdelen  af  de  Behandlede  ere  døde,  samt,  at  de  5 
første,  som  Jonassen  behandlede  efter  Enkeltpunktormethoden 
med  blivende  Kanjle  helbrededes,  medens  det  endelige  Resultat  af 
hans  Behandling  efter  Methoden  blev,  at  8  af  16  døde  (jfr.  aUgeskr. 
f.  Læger-.  Sdje  Række.  Bd.  X.  Nr.  10  og  11  og  8dje  Række. 
Bd.  XIII.  Nr.  26). 
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som  refereredes  paa  Foreningens  Made  den  13de  Juni  d.  A.« 
hvor  det  da  Tedtoges,  at  Beretningen  skulde  offentlig- 
gjeres,  da  den  antoges  at  kunne  have  Interesse  for  en  videre 
Kreds.  

Der  er  i  det  svundne  Femaar  indkommet  47  Lister  i 
udfyldt  Stand,  nemlig  1875:  12,  1876:  13,  1877:  7,  1878:  9, 
1879:  6  Lister.  Da  der  i  Præstø  Amt  —  hvortil  her  Ejage 
By  medregnes  —  i  hvert  af  de  forlabne  Aar  har  virket  om- 
trent 30  Læger,  er  det  strax  klart,  at  langtfra  alle  Læger 
har  hvert  Aar  indsendt  Lister,  og  der  opstaar  saaledes  strax 
Tvivl  om,  hvorvidt  man  da  kan  antage,  at  alle  i  Præstø  Amt 
forekommende  Tilfælde  af  Maskinlæsioner  kunne  antages  at 
være  anmeldte,  og  at  dette  i  Virkeligheden  maa  besvares  be- 
nægtende, fremgaar  formentlig  deraf,  at  det  omtrent  er  de 
samme  Læger,  som  hvert  Aar  har  gjort  Indberetning,  medens 
adskillige  Lægers  Navne  aldrig  ere  forekomne  paa  Listerne 
og  nogle  kun  enkelte  Gange.  Det  skulde  dog  nu  være  et 
mærkeligt  Tilfælde,  om  ikke  en  eneste  af  de  manglende  Læger 
i  de  5  Aar  skulde  have  haft  noget  Tilfælde  af  de  ellers  saa 
hyppige  Maskinlæsioner  i  deres  Praxis,  og  jeg  véd  desuden 
fra  private  Samtaler,  at  idetmindste  et  Par  Læger  har  und* 
ladt  at  meddele  deres  Tilfælde;  man  er  derfor  vistnok  fuldt 
berettiget  til  at  antage,  at  et  maaske  endog  temmelig  stort 
Antal  Læsioner  i  Virkeligheden  ikke  er  kommen  til  Forenin- 
gens Kundskab.  Man  maa  derfor  anse  de  101  Tilfælde 
af  Læsioner,  som  Listerne  gjare  Bede  for,  for  et  Mi  ni  mål- 
tal, altsaa  for  at  være  mindre  end  det  virkelige  Tal,  uvist 
hvor  meget. 

Efter  Jurisdiktionerne  fordele  Tilfældene  sig  paa 
følgende  Maade,  Jurisdiktionerne  ordnede  efter  Folketallet: 

Stevns  og  Faxe  Herreder .24  Tilfælde 

Vordingborg  søndre  Birk 20      ^ 

Gisselfeld-Bregentved  Birk 13      — 

Vordingborg  nordre  Birk 18      — 

Møenbo  Herred 15      — 

Bjeverskov  Herred  (Vallø  Birk)    ....  11       — 

Det  vilde  nu  have  været  af  Interesse  at  vide,  om  der 
er  noget  Sammenhæng  mellem  disse  Tal  og  existerende  Politi- 
paalæg  angaaende  Overbygning  af  Drivværker  og  Ugnende 
Sikkerhedsforanstaltningers  Anbringelse  ved  Landbrugsma- 
skiner —  om  det  med  andre  Ord  kunde  paavises,  at  de  fær- 
reste Tilfælde  forekom  i  de  Jurisdiktioner,  hvor  slige  Politi- 
paalæg  vidstes  at  existere  og  holdtes  i  Hævd,  og  omvendt; 
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men  de  berom  givne  Meddelelser  ere  saa  nbestemte  og  til- 
dels modsigende,  at  de  ikke  lade  sig  benytte.  At  Paalæg  i 
denne  Retning  engang  er  givet  overalt,  er  vistnok  utvivlsomt; 
men  at  de  paa  de  allerfleste  Steder  allerede  længe  har  været 
upaaagtede,  er  vistnok  ligesaa  sikkert;  derom  vidne  noksom 
de  mangfoldige  fuldstændig  aabne  Drivværker,  vi  Alle  næsten 
daglig  se.  Den  eneste  Jurisdiktion,  hvor  det  vistnok  sikkert 
kan  siges,  at  et  saadant  Faalæg  idetmindste  en  Tidlang  er 
holdt  i  Hævd  og  gjort  effektivt  ved  Eftersyn  af  Sognefogederne, 
er  Gisselfeld-Bregentved  Birk,  og  det  er  da  ret  betegnende, 
at  denne  Jurisdiktion  i  omstaaende  Liste  meder  med  det 
næstmindste  Tal. 

Med  Hensyn  til  Husbondens  Stilling  vise  Listerne 
følgende : 

Gaardmand i  71  Tilfælde 

Forpagier -  9  — 

Godsejer -  6      — 

MøUer 5  — 

Fabrikant -  3  -— 

Proprietær -  3  — 

Hasmand '. 2  — 

Parcellist -  1  — 

Bager 1  — 

Ubekjendt 1  — 

Det  ses  heraf,  at  Husbonden  i  91  Tilfælde  henherer  til 
den  landbrugende  Del  af  Befolkningen,  og  det  antydes  alle* 
rede  herved,  hvor  stor  en  Bolle  Landbrugsmaskinerne  har 
spillet  som  Ophav  til  de  forekomne  Læsioner.  I  det  langt 
overvejende  Antal  af  Tilfælde  ere  Læsionerne  fremkomne  hos 
Oaardmænd,  hvilket  jo  allerede  kan  forklares  af,  at  disse  ud- 
gjare  den  allersterste  Del  af  Landmænd;  men  det  store  Spring, 
der  findes  fra  Tallet  for  Gaardmænd  til  Tallet  for  Forpagtere, 
Proprietærer  og  Godsejere  tilsammen  (71  —  17),  turde  dog 
maaske  nok  tyde  paa  en  starre  Ligegyldighed  hos  Ferst- 
nævnte  med  Hensyn  til  Sikring  imod  Ulykkestilfælde. 

Hvad  deTilskadekomnesKjen  angaar,  ses  det,  at  af 
de  101  Individer  vare  90af  Mandkjøn,  11  af  Kvindekjen. 

Angaaende  de  Tilskadekomnes  Alder  vise  Listerne 
følgende  Forhold: 

MeUem  1  og  10  Aar  fimdtea  13  Individer 

—  10  —  20   —  —  86  — 

—  20  —  80    —  —  16  — 

—  30  —  40   —  —  16  -r 

—  40  —  60    —  —         9  - 

—  60  —  60    —  —        6  — 

—  60  —  70    —  —        6  •  — 

—  70  —  80    —  —         1  — 
Alderen  Dbekjendt  —        1  — 
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Det  stdrste  Antal  Tilskadekomne  har  altsaa  været  Børn 
•og  unge  Mennesker  mellem  10  og  20  Aar  og  Mennesker  i 
den  kraftigste  Alder  mellem  20  og  40  Aar.  Den  farstnævnte 
af  disse  to  Aldersklasser  er  imidlertid  den  ste^rste,  og  dette 
beror  vel  dels  paa,  at  det  fortrinsvis  er  Bern  og  yngre  Men- 
nesker, man  sætter  til  at  kjare  Hestene  for  Landbrugsmaskiner, 
dels  paa  den  starre  Uforsigtighed,  man  kan  antage  at  være 
tilstede  i  denne  Alder;  men  herved  bliver  det  end  uforsvar- 
ligere, naar  en  saadan  Maskines  Ejer  ikke  gjar  Alt,  hvad  der 
kan  gjares  for  at  værne  imod  Ulykkestilfælde. 

Den  Tilskadekomnes  Stilling  ses  at  have  været: 

TjoDestedreng i  21  Tilfælde 

Hasbonden 18  — 

Tjenestekarl -  17  — 

Hasbondens  Søn -  11  — 

Daglejer 8  — 

Tjenestepige  .  - -    7  — 

Dreng -     6  — 

Hnsmand -    3  — 

Husbondens  Hustru  ....,...-    2  — 

Forvalter .'...-    2  — 

Møllersvend -    2  — 

Maskinfører .'  .  .  .  -    1  — 

Maskinpasser -     1  — 

Husmandskone 1  — 

Indsidders  Datter -    1  — 

Det  fremgaar  af  denne  Opgjarelse,  at  det,  som  det  var 
at  vente,  navnlig  er  den  tjenende  Klasse,  som  er  udsat  for 
disse  Læsioner,  og  at  det  især  er  Tjenestedrengene,  som  det 
gaar  ud  over.  Til  det  egentlige  Tyende  hare  45  af  de 
101  Individer;  m^n  hertil  kan  tildels  henregnes  endnu  de 
8  Daglejere  og  formodentlig  de  6  Drenge  og  den  ene  Datter 
af  en  Indsidder,  som  rimeligvis  ikke  ere  regnede  med  til 
Tyendet  af  den  Grund,  at  de  ikke  har  været  i  fast  Tjeneste, 
men  har  været  lejede  til  dette  Arbejde.  Begne  vi  alle  disse 
Individer  med  til  den  tjenende  Klasse,  faa  vi  60  henherende 
til  denne  Kategori.  Hvad  der  i  ethvert  Fald  er  fælles  for 
alle  de  her  Nævnte,  altsaa  for  Starstedelen  af  alle  de  Til- 
skadekomne, er  det,  at  de  hare  til  den  arbejdende  Klasse, 
for  hvis  Medlemmer  en  Læsion  af  et  Lem  medfarer  en  mere 
eller  mindre  forringet  Årbejdsdygtighed  og  altsaa  har  en 
akonomisk  Betydning  for  hele  Livet.  Men  ikke  alene  for 
dem  selv  og  deres  Familie  kan  Læsionen  have  akonomisk 
Betydning;  ogsaa  for  Fattigvæsenet,  altsaa  for  Kommunen, 
kan  Læsionen  komme  til  at  spille  en  Rolle,  forsaavidt  Indi- 
videt derved  kan  blive  ude  af  Stand  til  at  ernære  sig  selv 
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og  Familie,  og  for  Staten  kan  Læsionen  fiui  Betydning  ved 
at  formindske  eller  ganske  ophæve  Individets  Brugbarhed  til 
Militærtjeneste. 

Hvad  na  Læsionens  Beskaffenhed  angaar,  da  give 
Listerne  følgende  Oplysninger: 

Uden  Angivelse  af  Legemsdel: 
Forbrænding 1  Tilfælde 

Hele  Legemet: 

Contasiones  variæ 

Vnlnera  contosa  varia 

Hovedet: 

Contnsio  capitis 

Commotto  cerebri 

Kroppen: 

Fractnræ  costamm 

Decorticatio  penis 

Overarmen: 

Contosio 

Yulnus  panicalatam 

Volnns  ailaceratam 

Forarmen: 

Yulnns  contosmn 

Vnlnns  dilaceratam 


Haanden: 

Ynlnns  incisam 

Vnlnns  panicalatam 

Valnas  dilaceratnm 

Valnera  contusa 

Contasio  articulationis  manns. 
Fractnræ  ossinm  manns  •  .  .  • 
Knnst  Haand 


1      — 


Fingrene: 

Vnlnns  incisam  digiti 4 

Vnlnns  paniculatnm  digiti 1 

Vnlnns  dilaceratnm  digiti 4 

Vnlnns  contnsnm  digiti 9 

Vnlnera  contnsa  digitomm   ....  3 

Vnlnera  panicnlata  digitomm  ...  2 

Vnlnera  dilacerata  digitomm  ...  9 

Vulnera  contusa  digitomm    ....  2 

Contnsio  digiti 1 

Fractura  phalangis 4 

Fractnræ  phalangnm 4 

Lnxatio  phalangis i 

Afirivning  af  Pulpa  digiti 2 

Afrivning  af  Fingerender 9 

Afskaaren  Fingerende 1 


I 
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AfskMren  Fin^r 1  Tilfælde 

Afikftame  Fiogre 1      — 

Knast  Finger 10      — 

Knuste  Fingre 7      — 

Laaret: 

VnlnuB  dilaceratnm 1       -r- 

Vulnera  contnsa 1      — - 

Knast  Laar 1      — 

Grus: 

Vnlnas  dilaceratnm 2  — 

Valnos  contnsam 1  — 

Contusio 2  — 

Fractnra  cmris 3  — 

Fractnræ  comminutæ  crnmm  ...  1  — 

Foden: 

Vnlnus  incisam 1       — 

Vnlnas  panicalatam 1       — 

Knust  Fod 1       — 

Tæerne: 

Yalnera  dilacerata  digitorum  ...     1       — 

Fractarse  digitoram 1       — 

Afrevet  Taaled 1      — 

Der  har  altsaa  hos  de  101  Individer  været  117  LsBsioner 
tilstede,  hvoraf  fremgaar,  at  der  hos  flere  TilskadekomDe  har 
været  mere  end  1  Læsion  hos  hver,  og  dette  findes  da  at 
have  været  Tilfældet  med  14  Individer,  som  tilsammen  bar 
frembndt  30  Læsioner,  nemlig: 

1)  Vuln.  dilac.  manus,  Fraet  digiti. 

2)  Afreven  Fingerende,  Fract.  phalangis. 

3)  Afreven  Fingerende,  Vuln.  digiti. 

4)  Vuln.  dilac.  digiti,  Fract.  phalangis. 

5)  Knuste  Fingre,  Fractt  oøsinm  metacarpi. 

6)  Knust  Finger,  Vuln.  digiti. 

7)  Vuln.  digiti  pedis.  Afrivning  af  Taaled. 

8)  Vuln.  cont.  digiti,  Fract  phalangis. 

9)  Vuln.  dilac.  brachii,  Fract  commin.  cmris,  Fractt  oostarnm,  Contt 
varisB. 

10)  Vulnn.  contty  Cont  bracliii,  Commotio  cerebri. 

11)  Knuste  Fingre,  Vuln.  incis.  pedis,  Cont  cruris. 

12)  Vuln.  cont.  poll.,  Fract  phal.  II  poll. 

13)  Vulnn.  contt  femoris,  Decorticatio  penis. 

14)  Knust  Finger,  Fract  phalangis. 

Det  freiQgaar  af  Ovenstaaende,  at  de  frembragte  Læsioner 
har  været  af  meget  forskjeliig  Art  og  Betydning,  fra  smaa 
og  lidet  betydende  til  de  alleralvorligste,  som  endog  har  haft 


i. 
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Døden  til  Felge;  men  deres  Betydning  vil  lettest  fremgaa  af 
følgende  Oversigt  over  Læsionernes  Følger: 

Død i  2  TilfiBlde 

Helbredelfle 69  — 

Deform  Negl  . 1  — 

Deform  Fingerspids 1  — 

Forkortet  FiDgerled  med  deform  Negl -  1  —  , 

Deformt  Ar  paa  1  Finger -  1  — 

Indskrænket  Bevægelse  af  et  Fingerled  •  .  .  .  ^  1  — 

Stiv  Finger , -  3  — 

Mangel  af  Falpa  pollicis -  8  — 

Mangel  af  3  Fingres  Pulpæ 1  — 

Mangel  af  3  Fingerspidser -  1  -^ 

Mangel  af  4  Fingerspidser -  1  — 

Mangel  af  i  Phalanz -  8  — 

Mangel  af  2  Led  paa  3  Fingre 1  — 

Mangel  af  1  Finger -  6  — 

Mangel  af  3  Fingre -  1  — 

Mangel  af  4  Fingre -  2  — 

Stivhed  af  Albneleddet -  1  — 

Mangel  ai  Forarm -  1  — 

Svækket  Kraft  og  Bevægelighed  af  Armen  .  .  -  1  — 

Ampntatio  humeri -  1  — 

Ampntatio  femoris -  1  — 

Gangræna  cniris  (endeligt  Udfald  abekjendt)  .  .  -  1  — 

Mangel  af  1  Fod -  1  — 

Ubekjendt -  1  — 

De  omhandlede  Læsioner  har  altsaa  kostet  idetmindste 
2  Mennesker  (maaske  3,  vide  Gangræna  cruris!)  Livet. 
59 Individer  angives  at  være  helbredede;  men  at  denne  Hel- 
bredelse dog  næppe  i  alle  Tilfælde  har  været  en  virkelig 
restitutio  ad  integrum,  er  vistnok  højst  sandsynligt,  for  ikke 
at  sige  vist,  og  det  synes  bestyrket  derved,  at  derunder  bl.  A. 
maa  være  henregnet  alle  Tæernes  Læsioner,  hvoriblandt 
•Afrivning  af  et  Taaled«  dog  altid  maa  medfare  en  Mangel, 
som  vel  ikke  kan  være  af  saa  stor  Betydning,  men  dog  kan 
influere  paa  Gangen;  derander  maa  ogsaa  være  henregnet  de 
fleste  Vulnerationer,  hvorefter  adskillige  Ar  vel  ogsaa  kunne 
have  haft  nogen  Betydning  for  Lemmets  Brugbarhed;  men 
endelig  maa  det  vel  erindres,  at  selv  om  Læsionen  ér  endt 
med,  hvad  der  kan  kaldes  fuldstændig  Helbredelse,  saa  har 
vedkommende  Individ  dog  i  kortere  eller  længere  Tid  været 
helt  eller  for  en  Del  hindret  i  Udførelsen  af  sit  vante  Ar- 
bejde, hvilket  netop  for  den  arbejdende  Klasse  har  en  over- 
maade  stor  akonomisk  Betydning.  Blandt  de  ovrige  Læsioner 
er  Felgen  i  1  Tilfælde  ubekjendt;  en  « deform  Negl«  kan 
vel  næppe  anses  for  nogen  væsentlig  Lyde,  og  det  Samme 
kan  maaske  siges  om  et  « deformt  År  paa  1  Finger«  ;  men 


162 


der  blive  dog  36—37  Tilfælde  tilbage ,  som  alle  have  haft 
sterre  eller  mindre  Formindskelse  af  Årbejdsdygtigheden  til- 
følge, og  deriblandt  saadanne  som  Mangel  af  1—4  Fingre 
(9  Tilfælde),  Mangel  af  1—2  Fingerled  paa  1  eller  flere 
Fingre  (9),  Mangel  af  Forarmen  (2),  Mangel  af  Crus  (1)  o.  s.  t« 
Det  lader  sig  derfor  næppe  nægte,  at  disse  Læsioner  ved 
Maskiner  i  det  Hele  taget  ere  af  stor  Betydning  saavel  for 
de  Individer,  som  de  ramme,  som  for  disses  Familier  og  for 
Samfandet,  som  altid  lider  Tab,  naar  endel  af  dets  Med- 
lemmer blive  udygtige  til  Arbejde  og  til  Militærtjeneste.  Det 
Spergsmaal  maa  derfor  snart  rejse  sig,  om  der  da  Intet 
kan  gjeres  for  at  forhindre  disse  Læsioner  eller  idetmindste 
formindske  deres  Hyppighed,  og  at  dette  Spergsmaal  virkelig 
ogsaa  har  paatrængt  sig  adskillige  Ejere  af  Maskiner,  ses  klart 
nok  deraf,  at  en  Del  af  dem  har  traffet  Sikkerhedsforanstaltninger, 
som  sikkert  ogsaa  har  gjort  deres  Nytte;  men  det  bliver  dog 
altid  et  Spergsmaal,  om  ikke  disse  Foranstaltninger  kande 
gjeres  bedre,  og  om  de  ikke  burde  være  obligatoriske  for 
Alle.  I  denne  Henseende  er  det  af  Vigtighed  at  vide,  hvilke 
Maskindele  der  frembringe  de  omhandlede  Læsioner,  og  paa 
Listerne  findes  derfor  ogsaa  en  Rubrik  for  den  læderende 
Maskindcl,  hvis  Udfyldning  har  givet  følgende  Oplysninger: 

Landbrnfifsmaskiners  Driwærk i  32  Tflfølde 

Tærskemaskines  Driwærk -12       — 

Hakkelsemaskines  Driyværk « 

Tærskemaskines  Axe 

Tærskemaskines  Slagler -    6      — 

Hakkelsemaskines  Kniv -10      — 

Hakkelsemaskines  Valser - 

Hakkelsemaskines  Svinghjul 

Tærskemaskines  Drivrem - 

Tærskemaskines  Bom - 

Landbrugsmaskines  Valser.  • • 

Landbrugsmaskines  Bom .•*..- 

Tærskemaskine  (uden  nærmere  Angivelse)   .  .  - 
Hakkelsemaskine  (uden  nærmere  Angivelse]  .  .  - 

Mejemaskines  Kniv •• 

Mølleaxe ;....- 

Mølles  Drivrem - 

Mølles  Drev - 

Dampmølles  Remskive - 

Maltkvæms  Sten 

Dampmaskines  Svinghjul - 

Lokomobils  Stempel 

Dampsav - 

Papirpressemaskines  Valser - 

Huggemaskines  Presse - 

Ubekjendt •....- 
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Af  samtlige  Læsioner  vare  altsaa  de  86  frembragte  ved 
LandbragsmasldDer,  og  .heraf  ere  56  Tilfælde  frembragte  ved 
Dele,  som  here  til  Maskinernes  Drivværker,   medens  det  om 
11  Tilfælde  ikke  vides,   hvilken  bestemt  Maskindel  der  har 
frembragt  Læsionerne;  men  rimeligvis  here  dog  idetmindste 
en  Del  af  disse  Læsioner  ogsaa  til  dem,   der  skyldes  Driv- 
værkerne,  som  i  ethvert  Fald  efter  det  Oplyste  maa  anses 
for  at  være  de  Dele  af  Maskinerne,  som  ere  Skyld  i  de  fleste 
Ulykkestilfælde  af  denne  Art,  og  som  det  fremfor  Alt  gjælder 
om  at  sikre  Arbejderne  imod.     Nogle  af  disse  Dele  ere  vel 
af  den  Beskaffenhed,   at  Intet  kan  gjeres  i  denne  Retning, 
saa  at  det  maa  overlades  til  Arbejderne  selv  at  iagttage  den 
fornødne   Forsigtighed;   men   disse  Dele   ere   dog   kun   faa, 
nemlig  Bommene  ved  Landbrugsmaskiner  (2  Tilfælde),  Drivrem 
og  Svinghjul  (2  Tilfælde),   altsaa  ialt  4  Tilfælde;   de  Dele, 
som   har  frembragt   de  avrige  52  Tilfælde,    kunne  derimod 
utvivlsomt  dækkes  saaledes  ved  Overbygning  med  Brædder, 
at  det  bliver  umuligt,  at  Dlykkestilfælde  kunne  fremkomme, 
hvor  ikke  vedkommende  Arbejder  af  Kaadhed  eller  aldeles 
utilgivelig  Uforsigtighed  selv  bringer  sig  i  Kollision  med  de 
læderende  Dele.   I  19  Tilfælde  ere  Læsionerne  frembragte  ved 
de  egentlig  aktuelle  Dele  i  Landbrugsmaskinerne,  Hakkelse- 
maskinens Kniv  (10),   Tærskemaskinens   Slagler  (6)   o.  s.  v. 
Om  Mejemaskinens  Kniv  kan  det  vel  sikkert  siges,    at  her 
ingen  Sikkerhedsforanstaltning  kan  tages;  hvorvidt  det  Samme 
gjælder   om   de   andre  her  nævnte  Dele,   er  maaske  noget 
tvivlsomt;   men  noget  lader  sig  dog  vistnok  gjare,   om  end 
ikke  fuldt   saa   betryggende,   som  hvor  det  gjælder  om  at 
overbygge  Drivværket. 

Endelig  findes  paa  Listerne  anfarte  14  Tilfælde  af  Læ- 
sioner, frembragte  ved  andre  Maskin  værker,  end  dem,  som 
anvendes  i  Landbruget;  om  disse  gjælder  det  vistnok,  at 
egentlige  Sikkerhedsforanstaltninger  her  ikke  kunne  iværk- 
sættes. 

Som  ovenfor  omtalt,  findes  der  nogle  Steder  foretaget 
Sikkerhedsforanstaltninger  til  Forhindring  af  Ulykkes- 
tilfælde ved  Maskinernes  Brug,  og  paa  Listerne  findes  derfor 
ogsaa  en  Rubrik,  som  skulde  give  Oplysning  om  disse  For- 
hold ;  destoværre  er  denne  i  det  Hele  blevet  saa  mangelfuldt  ud- 
fyldt, at  Resultatet  ikke  er  meget  oplysende.  Der  findes  angivet: 

Ingen  Forauøtaltning i  87  Tilfelde 

Overbygning  af  Driyyærk  ...  -  17      — 

Ufaldstændig  Dækning 4      — 

Forholdet  nbekjendt 48      — 
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I  det  sterste  Antal  Tilfælde  er  altsaa  Forholdet  ube- 
kjendt;  men  i  37  Tilfælde  er  det  sikkert,  at  inp^en  Foran- 
staltninger ere  trufne.  6aa  imidlertid  de  14  Tilfælde  af 
Læsioner  ved  andre  Maskiner,  end  Landbrugsmaskiner,  herind 
under  tilligemed  de  Tilfælde,  hvor  det  maa  erkjendes,  at 
Foranstaltninger  ikke  kunne  træffes,  saa  reduceres.  Tallets 
Betydning  jo  meget  betydeligt;  men  ligesaa  rimeligt  er  det, 
%at  disse  Tilfælde  findes  blandt  de  43  ubekjendte.  Herom 
kan  for  Tiden  Intet  oplyses,  og  denne  Rubrik  kan  derfor  ikke 
siges  at  give  anden  Oplysning,  end  at  det  sikkert  er  meget 
almindeligt,  at  der  ingen  Foranstaltninger  træffes  mod  Ulykkes- 
tilfælde, idetmindste  ingen  af  synderlig  virksom  Natur. 


Åf  det  ovenfor  Fremstillede  ses,  at  der  i  Femaaret 
1875—79  er  i  Præsta  Amt  (Tybjerg  Herred  undtagen)  ind- 
truffet idetmindste  101  Tilfælde  af  Maskinlæsioner,  og  da  der 
ingen  Grund  er  til  at  antage  dette  Femaar  for  hverken 
værre  eller  bedre,  end  andre  Kvinkvennier,  kan  man  vel  nok 
antage  som  givet,  at  der  med  et  rundt  Tal  passere  100  Til- 
fælde af  Maskinlæsioner  i  Præstø  Amt  i  Lebet  af  5  Aar 
eller  20  Tilfælde  om  Aaret.  Dét  maa  imidlertid  erindres, 
at  de  anferte  101  Tilfælde  ikke  udgjere  det  fulde  Antal, 
som  i  Virkeligheden  har  været  tilstede,  men  kun  er  et  Mini- 
maltal,  idet  knap  Halvdelen  af  Amtets  Læger  have  udfyldt 
Listerne,  og  det  kan  derfor  næppe  være  uberettiget,  naar 
man,  da  der  ere  18  Amter  i  Landet,  paastaar,  at  der  efter 
al  Sandsynlighed  indtræffe  1800  Tilfælde  af  Maskinlæsioner  i 
5  Aar  hele  Landet  over,  idet  der  næppe  kan  antages  at  være 
anden  Forskjel  paa  Læsionernes  Hyppighed  i  de  forskjellige 
Amter,  end  den,  som  resulterer  af  Folkemængdens  Forskjel- 
lighed,  og  vel  er  Præstø  Amt  i  Henseende  til  Folkemængde 
Landets  6te  sterste;  men  det  maa,  som  sagt,  erindres,  at 
det,  hvorfra  vi  ere  gaaede  ud,  i  Virkeligheden  er  et  Minimaltal. 
1800  Tilfælde  i  5  Aar  betyder  omtrent  1  Tilfælde  om  Dagen* 
og  det  kan  ikke  nægtes,  at  naar  Forholdet  er  saaledes,  saa 
er  det  et  meget  betydeligt  Antal  Mennesker,  som  mellem 
Aar  og  Dag  mere  eller  mindre  lemlæstes  ved  Maskinlæsioner 
hele  Landet  over.  Da  2  pCt.  af  de  i  Præstø  Amt  i  det  for- 
lølme  Femaar  Tilskadekomne  have  mistet  Livet,  vilde  dette 
for  hele  Landet  give  36  Døde  i  5  Aar  eller  omtrent  7  om 
Aaret. 

Under  disse  Omstændigheder  synes  der  at  være  al  mulig 
Grund  for  Næstved  Lægeforening,  hvis  Medlemmer  har  kon- 
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stateret  disse  Læsioners  store  Hyppighed  og  saavel  heraf  som 
af  Læsionernes  Beskaffenhed  og  Falger  har  set,  hvilken  Be- 
tydning de  har  for  de  lidende  Individer  og  for  Samfandet, 
at  opkaste  det  Spørgsmaal,   om  da  Intet  kunde  gjeres  for 
idetmindste  i  en  væsentlig  Grad  at  formindske  Hyppigheden, 
om  end  Læsionerne  ej  helt  kunne  forhindres.     Det  Sidste 
maa  vel  nemlig  indrømmes  at  være  umuligt;  thi  dels  ere 
en  Del  af  de  Maskindele,   som  har  frembragt  de  iagttagne 
Læsioner,  af  den  Beskaffenhed,  at  vistnok  ingen  virksomme 
Sikkerhedsforanstaltninger  kunne  iværksættes,  og  dels  vil  Ufor- 
sigtighed og  Kaadhed  hos  nogle  Individer  altid  være  saa  stor, 
at  Intetsomhelst  kan  sikre  imod  Falgerne  deraf.     Men  selv 
om  kun  Antallet  af  Læsioner  kunde  mærkelig  formindskes, 
vilde  dog  derved  et  stort  Gode  være  opnaaet.  Det  ses  nu  af 
Listerne,   at  omtrent  86  pCt.  af  Læsionerne  ere  frembragte 
ved  Landbrugsmaskiner,   og  disse  maa  derfor  vel  nærmest 
fortjene  vor  Opmærksomhed,   naar  vi  sege  Midler  til  For- 
mindskelse af  Læsionerne.     Åf  disse  86  Tilfælde  ere  atter 
56  frembragte  ved  Dele,   som  henhøre  til  disse  Maskiners 
Drivværk,  og  det  træffer  sig  nu  saa  heldigt,   at  det  just  er 
disse  Maskindele,  som  lettest  lade  sig  ved  Overbygning  med 
Brædder  dække  saaledes,  at  det  i  Virkeligheden  bliver  umu- 
ligt,  at  Nogen  kan  komme  til  Skade  ved  dem  uden  selv  at 
udvise  den  Slags  grov  Uforsigtighed  eller  Kaadhed,  hvorimod 
Intetsomhelst  kan  hjælpe,  og  det  synes  derfor,  at  en  saadan 
Overbygning  af  Landbrugsmaskiners  Drivværk  maatte  være 
en  Foranstaltning,  hvis  almindelige  Indførelse  maatte  bevirke 
en  væsentlig  Formindskelse  af  de  hidtil  saa  sørgelig  hyppige 
Læsioner.  Naar  altsaa  en  saadan  Overbygning  administrativt 
eller  ad  Lovgivningens  Vej  direkte  eller  indirekte  (f.  Ex.  gjennem 
en  Ansvarligheds-  og  Erstatningslov)  kunde  fremtvinges,  vilde 
det  Maal,   man  idetmindste  foreløbig  maatte  sigte  til,  vel 
siges  at  være  naaet.     Kunde  der  opnaas  noget  til  Sikring 
mod  Læsioner  ogsaa  af  andre  Maskindele  end  just  de  om- 
talte Drivværker,  vilde  det  naturligvis  være  saameget  bedre. 


Diagnosen  af  den  akute  ■UicrtnkerknloM.  Prof.  Biible  (Centralbl.  f. 
klin.  Med.  Nr.  1.  1880)  fremhæver,  at  den  akute  Miliærtuberkulose  i 
Reglen  fremtræder  som  en  universel  Infektionssygdom  uden  Affektion 
af  Pia  mater,  og  at  de  i  levende  Live  optrædende  Symptomer  fra 
Hjæmens  Side  kun  ere  en  Følge  af  Feberens  Indvirkning.  Paa  den 
anden  Side  maa  Meningitis  basilaris  betegnes  som  en  begrænset  Miliær- 
tuberkulose, der  i  forholdsvis  kort  Tid  medfører  Døden.  Optræde  nu 
imidlertid  begge  Former  kombinerede;   blive  Symptomerne  saa  inkon- 

Dg«fkr  L  Løffor.  4.  R.  2.  Bd.  Vx.  11. 
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stante,  at  Diagnosen  bliver  meget  vanskelig.  Den  universelle  Milianr- 
tuberkulose  karakteriseres  som  bekjendt  ved  et  meget  byppigt  Åande- 
dræt  uden  Aandenød  og  uden  andre  stethoskopiske  Tegn  end  udbredte 
Rallelyd.  Endvidere  plejer  Feberen  her  ^t  skjelne  sig  fra  andre  Infek- 
tionsfebre  derved,  at  Pulshyppigheden  er  saa  betydelig  i  Forhold  til 
Temperaturens  Stigen.  Respirations-  og  Pulshyppigheden  spiller  derfor 
en  væsentlig  Rolle  ved  Diagnosen  af  denne  8ygdom. 

VedMeningealtuberkulosen  paavirkes  derimod  Åandedrættet  ogHjær- 
tets  Bevægelser  i  modsat  Retning;  det  overfladiske  og  svage  Åaudedræt 
afbrydes  pludselig  af  en  dyb  sukkende  Indaanding,  og  ved  opmærksom 
Iagttagelse  af  Pulsen  bemærker  man- Abnormiteter  baade  i  Henseende 
til  Hyppigheden  og  Kvaliteten. 

Ved  Kombinationen  af  begge  Affektioner  ophæve  disse  Virkninger 
gjensidig  hinanden.  De  ovenfor  nævnte  Forandringer  i  Rhythmen,  der 
afhænge  af  en  Irritation  paa  Basis  af  Hjæmen,  ophæves  af  den  periferiske 
Irritation,  som  Miliærtuberkleme  i  Lungerne  udøve  paa  Endegrenene 
af  N.  vagUR,  og  omvendt  bliver  den  ellers  karakteristiske  Virkning  af 
disse  periferiske  Irritamenter,  Paaskyndelsen  af  Puls  og  Aandedræt,  op- 
hævet ved  den  samtidige  Irritation  paa  Hjærnens  Basis.  Symptomerne 
blive  derved  saa  forandrede,  at  det  bliver  meget  vanskeligt  at  stille  en 
bestemt  Diagnose. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  24.  1880.) 


TIlBøtDlng  til  Drikkevaiii  i  det  Øjemed  åt  drøbe  mikrMkepteke  Djtt- 
ftrmer«  Dr.  Langfeldt  har  i  afvigte  Efleraar  foretaget  en  Række 
Forsøg  for  at  udfinde  et,  iøvrigt  uskadeligt ,  Middel,  der  tilsat  Drikke- 
vandet dræber  de  deri  værende  mikroskopiske  Dyr.  Han  prøvede  iiørst 
Infuser  af  Thea  viridis  og  Goffea  arabica,  Seltersvand  og  svage  alkoho- 
liske Opløsninger,  men  det  viste  sig,  at  alle  disse  Ingredienser  naar  de 
anvendtes  i  en  for  Sundheden  uskadelig  Blanding,  ikke  dræbe  de  paa- 
gjældende  Dyr  i  Løbet  af  5  Minutter. 

Derimod  kom  han  til  et  positivt  Resultat  med  Citronsyren.  Ved 
en  Blanding  af  1  Del  Syre  til  2000  Dele  Vand  (Va  Gram  engelsk 
Citronsyre  til  en  Liter  af  det  Vand,  hvori  Infhsionsdyrene  findes)  døde 
alle  de  paagjældende  Smaaorganismer  med  Undtagelse  af  et  Par  Arter, 
der  udmærker  sig  ved  en  tykkere  Overhud,  som  ikke  tillader  Citron- 
syren at  trænge  igjennem.  Da  de  imidlertid  ere  saa  store,  at  de  kunne 
ses  med  det  blotte  Øje,  vil  det  være  let  at  nndgaa  dem.  Alle  de  øvrige 
Arter,  som  fandtes  i  det  af  ForC  undersøgte  Vand  og  hvis  Overhud  var 
tyndere,  døde  i  Løbet  af  et  Par  Minutter  i  den  omtalte  Citronsyreop- 
løsning. Man  har  derved  et  let  og  uskadeligt  Middel  til  at  sikre  sig 
mod  de  mindre  Infasionsdyr,  som  ^ke  kunne  opdages  med  det  blotte 
Øje.  De  døde  Dyr  synke  tilbunds  i  Løbet  af  1  Minut,  og  man  gjør 
da  bedst  i  ikke  at  drikke  den  sidste  Rest  af  Vandet  Citronsyrens 
store  Prisbillighed  gjør,  at  der  ikke  behøver  at  tages  videre  Hensyn 
til  Bekostningen,  ligesom  dens  Smag  for  de  Fleste  er  ret  behagelig. 
Da  en  Citronsyreopløsning  hurtigt  fordærves ,  gjør  man  bedst  i  stadig 
at  tilberede  den  frisk. 

(Deutsch.  Vierteljahrschr.  f.  Off.  Gesundheitspf.  Bd.  XII.  U.  3.) 


Sukkotaiie  Klninlndspr«JtiiiDger.     Af  de  forskjellige  Kininsalte,  som 
Prof.  Kø  buer  (Memorab.   XXV  Jahrg.    I  Heft)  i  Løbet  nf  10  Aar  har 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Heddelt  efter  Stadslæge,  Etatar.  Dr.  med.  Sckleiiaen  „UgentL  Qyersigt". 


AgKW« 


Ugen  fra  den  11  til  den  17  ATgisl. 


JVaSS. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (160)  ere  i  Ugen  til 
d.  17  Avgust  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

865  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper : 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste ^ 

Kighoste ' 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Fxanthematisk  Tylus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diairhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber • 

Brystkatarrh 

Gnppe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter .  . 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrho >. 

Venerisk  Saar  .  A 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  S^^lis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Ugeskr.  f.  Lnger. 
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¥n  Skibe  pas  Itheden  ere  af  de  ovenfor  uigivne  Sygdomme  anmeldt: 
UaatriskFeber  G,  atnitDiarrhe  2,  akut  Ledderhevmatisme  2,  Gonorrho  9, 
venoriak  Saar  2  og  Syfilis  1  Tiltieldo. 

UndsT  „andro  Faraotor"  ore  opførte  felgondo  i  den  fitrløbne  Uge 
Bomeldte  Tilfælde:  ConJTmctintiB  4,  FurunUer  3,  Eiythem  2,  ScoibutS, 
Stcmatitis  3  og  Urticaria  2  Tilfielde. 

TqfrftrbldMe.  Mogot  varmt  og  tørt  Vejr  med  svage,  nordlige  til 
no«l«gOiga  Vinde. 

Samtlige  Dadsfeld  i  UgeD  til  den  17  A.Tgust,  fordelte  efter 
DødsaarBBgei  og  Aldereklasser. 
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Engelsk  Syge 

Su&ersyge '. 

Skørbug « 

Anæmi 

lY.  Y^ldMmoie  Dtésaanager, 

Fald  og  Enusning 

Brakning 

Andre  nlykkeligo  Hændelser  .... 
Selvmorcf 

Y.  DaiuiebeBf<4l 

YL  Lfkåle  Orgtnsygdtmne. 

Bjærnebetændelse 

Apoplexi 

Kroniske  Hjærnesygdomme 

Sindssygdomme 

Stiykrampe  og  Mundklemme  .... 

XouTulsioner 

Kroniske  Bygmarvssygdomme  .  .  . 

Lungebetændelse 

Lungehindebetændelse 

Biystkatarrh,  akut  Bronkitis  .... 
Kapillær  Bronkitifl  og  katarrhalsk 

Iiungebetændelse 
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Andre    Sygdomme    i    indyendige 

Organer c 

YIL  Sygiomaie  I  ét  ydie  Dele  .... 

Yin.  Aaire  hjppise  DWsåånagør« 

Alderdomssvaghed . 

Tæring  hos  Smaabøru 

Død  under  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medreenet)  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekendt  Aarsag 
Uangiven  og  slet  specificeret  Døds- 

aarsag 

Død  uden  Lægebehandling ..... 

ff       Tilsammen  .  .  . 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dedfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  17  Åvgust. 
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anvendt  til  subkutan  Indsprøjtning,  foretrækker  han  det  saltsnre  Kinin, 
der  ved  Opvarmning  opløses  i  Glycerin  og  Vand  i  et  Forhold  af  1  Del 
til  4  Dele.  Opløsningen  holder  sig  klar  et  Kvarterstid  efter  Opvarm- 
ningen. Det  Indsprøjtede  blev  med  Pegefingeren  trykket  ud  i  Binde- 
vævet, det  irriterede  kun  meget  lidt,  og  kun  i  Tindingeregionen  frem- 
kaldte Indsprøjtningerne  nogen  Hævelse.  12—15  Centigram  viste  ved 
intermitterende  Nevralgier  den  samme  hurtige  kurative  Virkning  som 
1  Gram  taget  indvortes,  og  uden  at  fremkalde  hverken  Kininrus  eller 
Fordøjelsesforstyrrelser. 

(Centralbl.  f.  kL  M.   1880.   Nr.  1.) 


Nj  ÅBTeaéelM  for  PepslDet«  Hos  nogle  Patienter  fremkalde  visse 
Lægemidler  altid  generende  Fordøjelsesforstyrrelser.  Man  træffer  f.  Ex. 
Mange,  hos  hvem  Kinin  stadig  fremkalder  Symptomer  af  denne  Art. 
H.  Finzelbere  (Pharm.  Zcit)  paastaar,  at  denne  Vanskelighed  lader 
sig  fuldstændigt  overvinde  ved  at  blande  Kininet  med  Pepsin.  Det 
Samme  gjælder  ogsaa  om  Digitalis,  de  gastriske  Forstyrrelser,  som  dette 
Stof  ofte  betinger,  lade  sig  fuldstændigt  undgaa  ved  en  Tilsætning 
af  Pepsin.  Ogsaa  visse  Syrer,  saaspm  Saltsyre,  Fosforsyre  og  Svovl- 
syre, kunne  hos  nogle  Mennesker  fremkalde  gastriske  Tilfælde,  som  ikke 
indtræde,  naar  de  gives  sammen  med  Pepsin.  Man  giver  dem  da  hen- 
sigtsmæssigst paa  den  Maade,  at  man  anbringer  lidt  Pepsin  i  den  ene 
Halvdel  af  en  Obtatkapsel,  derpaa  blander  et  Par  Draaber  af  Syren  med 
Pepsinet,  lægger  den  anden  Halvdel  af  Kapslen  paa,  og  lader  Patienten 
synke  den  hel  eflerat  have  dyppet  den  i  Vand. 

(New  Remedies.   March.   1880.) 


HlMel  mti  &lgkwie.  Dr.  J.  Cadwell  (New-Remedies.  Vol.  IX.  Nr.  2) 
behandler  Kighosten  med  Inhalationer  af  følgende  Blanding  i  Spray- 
Form: 

Rp.  Extr.  belladonnæ.     Centigram.  10  å  20. 
Brometi  ammon.      Gram.      5. 
Brometi  kalici.         Gram.     10. 
Aqvæ  destill.  Gram.  240. 

Inhalationen  fortsættes  10—15  Minutter  igjennem,  indtil  Pupillerne 
begynde  at  udvides  som  en  Følge  af  Atropinets  Indvirkning.  Gjennem- 
føres  denne  Behandling  omhyggeligt  3  Gauge  om  Dagen,  Morgen, 
Middag  og  Aften,  vil  Hosten  naisten  konstant  være  fuldstændigt  hævet 
efter  2—3  Dages  Forløb. 

(Pharm.  Centralh.   22de  April.    1880.) 


DffktsrdlspaUte,  Den  Iste  Septbr.  forsvarer  prakt.  Læge  V.  B remer 
sin  for  Doktorgraden  i  Medicinen  skrevne  Afhandling :  ^Det  pathologiske 
Fund  hos  Døvstumme*. 
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Bekjeadtgj  ørelser. 

Posten  som  klinisk  Assistent  ved  den  kongl.  Fadsels- 
og  Plejestiftelse  bliver  ledig  den  1ste  Oktober  d.  Å.  Ansøg- 
ninger indleveres  inden  6te  September  til  Prof.«  Dr.  StatfeMt. 

Dr.  P.  L.  PaiiM, 

h.  t.  Dekanos  &c.  med. 

Torsdagen  den  2den  September  KL  6  samles  jeg  i  Audi- 
toriet med  d'Hrr.  medicinske  Kandidater,  som  skulle  deltage 
i  næste  Aars  Kursus  i  Fodsel^tiftelsen. 

C.  A.sh  Se  Sons  Pental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlæge&get  henhorende. 

Hos  C.  A.  Beltiel  er  udkommet : 

Det  kongelige  Sundhedskoliegiums  Forhandlinger 

1  Aaret  1878. 

Ved 

Mu  Mier, 

Overlnge. 

Pris:  7Kr.50a. 


Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 

Dr.  med.  8.  6.  Staf«. 
Pris:  2Kr.500. 


Det  mekaniske  tfisforliold  under  Eødslen 

og  dets  Behandling. 

Forelæsninger  over  Fødselslæren, 
holdte  ved  Kjebenbavns  Universitet  1870—71 

af 

Prof.,  Dr.  med.  A.  SUdfeldt. 
Pris:  6Kr. 


c.  A.  R«iUelt  Forlftf.    Biaaco  Lanoi  Kg^.  Hof-Boffirykkeri. 


J 


l^ølieikifB.  1. 4.  Seyckr.  18M. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II:  Nr.  12, 


Redigeret  af  Dr.  T.  BiMe. 

•  Indkfldt  Distribationøspcfrgsinaalet,  dets  Oprindelse  og  Forløb,  et 
orienterende  Resumé;  med  Red.*8  Bmk.  —  Y.  Ingerslev:  Om  Distri- 
bntionsforfaoldenes  Ordning.  —  Om  Lægevæsenet  ved  Provin sgami- 
Bonerne.  —  £.  B  i  e  r  i  n  g :  Til  •  Et  mediko-legalt'Spørgsmaal  •.  —  Newell: 
Injektioner  af  Kloralhydrat  ved  Dysenteri.  —  Wittstein:  Paavisning 
af  kunstigt  Smør.  —  Hardway:  Behandlingen  af  Acne  rosacea.  — 
Husemann:  Kloral  som  Modgift  mod  Stiyknin  o.  s  v.  —  Minist.  Cirkulære 
ang.  Behandlingen  af  Sindssyge.  —  Lægernes  Værnepligt.  —  Doktor- 
disputats. —  Ordensdekoration.  —  Udnævnelse. — DødsfiUd  i  Udlandet.  — 
Bettelse.  —  Bekjendtgjørelser. 

Distribntionsspøiipiiaalcty  dets  Oprindelse  og  Foriøb, 

et  orienterende  Resnné. 

Af  Direktionen  ibr  Danmarks  Apothekerforening. 


Sandhedskollegiets  Skrivelse  af  30te  April  1879,  hyori  Dan- 
marks Apothekerforening  ligefrem  opfordres  til  «at  bringe 
hele  Babatgivningen  ind  under  bestemte  snævre  Grænser«  af- 
fødte et  Cirkulære  fra  Direktionen  til  alle  Landets  Apothe- 
kere  saalydende: 

Cirkulære 
fra  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening. 

Direktionen  har  modtaget  følgende  Skrivelse  fra  det  kgl. 
SnndhedskoUegium : 

Kjøbenhavn,  den  80te  April  1879. 

Af  en  nylig  afsagt  Overretsdom  ses  det,  at  en  Kvak- 
salver angiver,  at  den  Fortjeneste,  han  har  haft  af  sin  ulov- 
lige Virksomhed,  væsentlig  bestaar  i  den  Rabat,  han  erholder 
af  Apothekrene  for  de  af  ham  benyttede  Medikamenter,  lige- 
som det  og  erfares  af  Indberetninger  fra  Fysici,  at  flere 
Apothekere  give  Stationsforvaltere,  Ejebmænd  og  Flere  6odt- 
gjørelse  for  at  besørge  Medicinen  til  Patienter,  der  bo  udenfor 
Apothekets  naturlige  Grænser. 

ide  Rnkke.  2det  Bd. 
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Det  er  indlysende,  at  derved  de  Forhold  forrykkes,  hvorfra 
Kollegiet  maa  gaa  ud  ved  Bestemmelse  om  nye  Apothekers 
Anlæggelse  og  ved  Meddelelse  af  Distributionstilladelse,  lige- 
som ogsaa,  at  de  mindre  Apothekers  Bestaaen  og  forsvarlige 
Bestyrelse  i  hej  Grad  derved  trues. 

Forinden  Kollegiet  imidlertid  tager  under  Overvejelse, 
hvorvidt  yderligere  Skridt  med  Nytte  kunne  foretages  til  at 
standse  dette  Uvæsen,  bar  det  troet  at  burde  henvende  sig 
til  den  ærede  Direktion  for  Apothekerforeningen  med  An- 
modning om,  at  den  vil  gjare,  hvad  der  staar  til  den, 
for  at  klare  Sagen  for  Apotbekrene  og  til  at  bringe 
hele  Babatgivningen  ind  under  bestemte  snævre 
Grænser. 

Besultatet  af  den  ærede  Direktions  Overvejelse  bedes 
Kollegiet  meddelt. 

S.  Engelsted.      Schleisner.     N.  Salomon.      Fenger. 

Dekanus. 

T.  S.  Warnecke.    Stadfeldt.    A.  Piper.    C.  Heiberg. 

Dahlerup« 

Til  denne  Skrivelses  rette  Besvarelse  og  for  om  muligt 
at  kunne  fremsætte  positive  Forslag  til  Afhjælpning  af  de 
deri  paapegede  Ulemper  ved  Babatindremmelsen  udover  de 
traditionelle  Grænser,  have  vi  forment,  at  det  vilde  være  af 
Betydning  og  særlig  formaalstjenligt,  at  erhverve  et  Overblik 
over,  i  hvilket  Omfang  der  i  det  Hele  taget  gives  Rabat  paa 
Sledicin  hertillands.  Forat  komme  til  Kundskab  herom  til- 
lader Direktionen  sig  at  fremsende  vedlagte  Falgeblad,  hvor- 
paa  de  stillede  Spergsmaal  bedes  korrekt  og  muligt  fyldigst 
besvarede,  hvorefter  det  i  Lebet  af  8  Dage  bedes  remitteret 
til  medundertegnede  Formand.  Besvarelsen  bedes  meddelt  i 
den  paagjældende  Rubrik  med  Oplysning  om  den  givne  Rabats 
Sterrelse  i  Procent. 

Direktionen  tager  Anledning  af  den  modtagne  Skrivelse 
til  at  henpege  paa  det  ønskelige  i,  at  de  af  Kollegiet  frem- 
hævede, af  en  for  vidtgaaende  Rabatydelse  resulterende  uhel- 
dige Forhold  maatte  kunne  blive  Qærnede  af  Apotbekrene 
selv  ved  at  indskrænke  Rabatgi velsen,  og  i  Erkjendelse  heraf 
tilbyder  Direktionen  sin  Medhjælp  til  disse  Forholds  Regule- 
ring, navnlig  forat  undgaa  administrative  Forholdsregler,  der 
sikkerlig  vilde  blive  af  en  mere  indgribende  Natur,  end  om 
Forholdet  kunde  ordnes  ad  kollegial  Vej  uden  Medicinalavtori- 
teternes  Indskriden,    men,   forat  naa  dette  Maal  ad  denne 
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Vej,   maa  vi  ogsaa  rette  en  varm  Appel  til  vore  Kollegers 
gode  og  velvillige  —  ja  endog  selvfornægtende  Bistand. 

Naar  vi  saaledes  have  udbedet  os  Oplysninger  over  Babat- 
ydelser  ogsaa  til  i  Kollegiets  Skrivelse  ikke  direkte  berørte, 
Fersoner,  Foreninger,  sanitære  Institutioner  etc,  saa  er  dette 
sket  for  at  samle  Materiale  til  den  i  Skrivelsen  ogsaa  som 
anskelig  udtalte  Regulering  af  Babatspargsmaalet  i  det  Hele 
taget,  og  for  derved  at  arbejde  hen  til  «at  bringe  hele  Babat- 
givelsen  ind  under  bestemte  snævre  Grænser«. 

I  Direktionen  for  Danmarks  Apothekerforening, 
den  5te  Jnli  1879. 

Gustav  Lotze,      H.  F.  Madsen.      J.  Helms« 

Formand. 

A.  Meyer.  A.  Piper. 

De  i  Cirkulæret  nævnte  Skemata  erholdtes  tilbage  i  ud- 
fyldt Stand  og  udarbejdedes  derefter  en  Generaloversigt  over 
samtlige  Babatydelser  fra  de  danske  Apothekere.  Formanden 
afgav  paa  Generalforsamlingen  i  Aarhus  en  orienterende  Be- 
retning og  et  Besumé  af  det  samlede  Materiale,  der  gav  An- 
ledning til  en  længere  Diskussion,  hvoraf  de  i  Cirkulæret  af 
5te  Maj  anferte  Besolutioner  fremgik.  Et  Generaleicerpt 
indsendtes  til  Sundhedskollegiet,  der  i  Skrivelse  af  5te  Decbr. 
1879  (se  Ugeskr.  for  Læger  af  12te  Juni  Nr.28)  udtalte  sig 
anerkjendende  over  de  foretagne  Skridt  til  jØjemedets  Op- 
naaelse,  uden  dog  i  samme  at  udtale  sig  særligt  om  Beso- 
lution  3  —  I)istributionsspørgsmaaIet,  men  vel  om  Babatten 
paa  Lægernes  private  Medicinforbrug.  Saavel  af  denne  Grund 
som  ogsaa  paa  Foranledning  af  en  Mængde  Forespørgsler  og 
Bemærkninger  fra  Apothekere  rundt  om  i  Landet,  vedtog 
Direktionen  kun  at  tilraade  en  Begulering  af  de  bestaaende 
Forhold,  og  da  Babatten  til  de  distribuerende  Læger  varierer 
meget  betydeligt,  fra  slet  ingen  til  25  pCt.,  saa  skjønnede 
Direktionen  ikke  rettere  end  at  20pCt.  maatte  være  et  pas- 
sende Middeltal.  Da  det  er  en  overalt  i  Forretningslivet 
gjældende  Coutume,  at  Modtageren  selv  betaler  Fragt  for  de 
Varer,  han  modtager,  og  denne  Begel,  i  alt  Fald  med  faa 
Undtagelser,  har  gjort  sig  gjældende  i  Forholdet  imellem  de 
distribuerende  Læger  og  Apothekrene,  saa  fulgtes  det  samme 
Princip  i  de  foreslaaede  Betingelser. 

Hvad  endelig  den  fordærvede  Medicin  angaar,  da  er  der 
i  alle  de,  dette  Forhold  berørende  Artikler  i  Ugeskr.  for  Læger 
lagt  altfor  megen  Vægt  paa  den  formentlige  Størrelse  af  det 
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Tab,  som  deraf  skulde  resultere  for  Lægen;  thi  det  er  ikke 
vanskeligt  at  vælge  Formeler,  efter  hvilke  Medicinen  ikke  let 
fordærves,  og  ved  saadanne,  med  hvilke  det  er  Tilfældet,  deis 
begrænse  Kvantiteten  og  dels  ved  Koncentration,  hermetisk 
Henkogning  og  paa  lignende  Maade  forebygge  Dekomposi- 
tioner, men  under  alle  Omstændigheder  turde  det  vel  være 
billigt,  at  Skaden  bæres  halvt  af  hver  Part,  og  at  Lægen 
interesseres  i  ved  hurtigst  mulig  Udpakning  og  Hensættelse 
af  slig  dekomponibel  Medicin  paa  et  koldt  Sted  at  gjere  sit 
til,  at  den  bevares  saa  godt  som  muligt,  og  at  derfor  Tabet 
ikke  falder  paa  Åpothekerens  Part  alene.  Opgjarelsen,  der 
undertiden  er  maanedsvis,  men  oftest  halvaarsvis,  synes  ikke 
at  have  vakt  nogen  Indsigelse,  men  det  turde  i  alt  Fald  dog 
være  ogsaa  et  Moment  af  Betydning,  at  Belabene  afgjordes  i 
mindre  Bater  for  ikke  at  løbe  op  til  altfor  store  Summer, 
hvilket  vel  navnlig  i  Sommerterminen  vilde  konvenere  mangen 
en  Læge  mindre  godt,  ikke  at  tale  om,  at  efter  almindelig 
Goutume  involverer  Indrammeisen  af  enhver,  endog  langt 
mindre  Rabat  end  den  foreliggende,  en  kontant  Åfgjerelse, 
ligesom  ogsaa  mangt  et  mindre  Landapothek  ikke  godt  vil 
kunne  afse  de  større  Beløb,  hvorom  der  ofte  er  Tale,  i 
længere  Tid. 

Idet  Direktionen  nu  saaledes  paa  Grund  af  Forholdene 
har  anset  det  for  rigtigt  at  fremdrage  Gjennemsnitsbetingelsen 
efter  de  hidtil  bestaaende  Forhold,  er  dette  sket  i  Form  af 
et  Cirkulære,  men  da  dette  kun  indeholder  Forslag  til  en 
Ordning,  er  Spargsmaalet  derved,  efterat  være  traadt  ud 
af  sit  i  Førstningen  officielle  Spor,  henvist  til  at  ordnes  ad 
Overenskomstens  Vej,  og  hertil  ansaa  man  Tidsrummet  fra 
5te  Maj  1880  til  1ste  Januar  1881,  —  altsaa  et  Tidsrum  af 
over  et  halvt  Åar  for  at  være  tilstrækkeligt. 

Udtrykket  »indtil  Videre«,  svnes  særlig  at  have  op- 
vakt Formodningen  hos  Flere  af  d  Herr.,  der  have  udtalt  sig 
om  Sagen,  om,  at  de  foreslaaede  Betingelser  kun  vare  in- 
terimistiske, og  at  de  skulde  berede  Vejen  for  Rabattens  fuld- 
stændige Inddragelse  i  Henhold  til  Resolutionens  Ordlyd,  men  de 
ville  saaledes  vel  nu  kunne  forstaa,  at  dette  Udtryk  kun  refererer 
sig  til  en  Godkjendelse  af  en  kommende  Generalforsamling 
af  det  Skridt,  som  Direktionen  paa  eget  Ansvar  har  gjort, 
og  at  overhovedet  hvilkensomhelst  Beslutning  en  Generalfor- 
samling end  vilde  tage,  der  aldrig  vil  kunne  blive  Tale  om 
Andet  end  Forslag  fra  Direktionens  eller  Foreningens  Side, 
og  ikke  om  Dekreter,  som  ethvert  Medlem  uvægerligt  skulde 
feige.     Lægeforeningen  er  i  dette  Punkt  stillet  aldeles  paa 
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samme  Maade  som  Åpothekerforeningen,  og  det  er  lige  van- 
skeligt, for  ikke  at  sige  umuligt,  for  begge  disse  Foreninger 
at  fremsætte  bestemte  Begler  gjældende  for  det  hele  Land 
til  uvægerlig  Effcerfalgelse.  Der  findes  særlige  Tilfælde  overalt, 
og  naar  Direktionen  har  fremsat  de  ofte  citerede  Betingelser, 
da  ere  disse  kun  at  opfatte  som  en  onskelig  Norm,  Åpo- 
thekeren  skal  søge  at  faa  fastslaaet  i  Forhandlingen  med 
sin  Læge. 

Dette  fremgaar  ogsaa  klart  af  Cirkulæret,  og  d'Herrer, 
der  have  udtalt  sig  om  Sagen  i  Ugeskr.  for  Læger  og  have 
fastholdt,  at  en  almindelig  Forhandling  med  Lægerne  eller 
Lægeforeningen  burde  være  gaaet  forud,  have  saaledes  ikke 
været  opmærsomme  paa  den  Vanskelighed,  som  en  slig  Åf- 
gjarelse  vilde  støde  paa.  Saagodtsom  alle  d*Herrer,  der  have 
behandlet  Spørgsmaalet,  have  kun  betragtet  Distributionen 
som  værende  af  Betydning  for  Publikum  og  Åpothekerne,  og 
have  ikke  berørt,  hvad  der  dog  er  en  uomtvistelig  Kjends- 
gjerning,  at  Distributionstilladelsen  er  en  Sag  af  allerhøjeste 
Interesse  for  de  distribuerende  Læger  selv,  ja  saa  betydnings- 
fuld, at  en  stor  Del  af  Landets  119  distribuerende  Læger 
slet  ikke  vilde  kunne  bestaa  uden  denne  Tilladelse. 

Der  er  i  Behandlingen  af  Spørgsmaalet  fra  d'Herrer 
Lægers  Side  falden  skarpere  Ytringer,  end  det  skjønnes  nød- 
vendigt i  en  Sag,  der  dog  ene  og  alene  kan  ordnes  ad 
Overenskomstens  Vej,  og  i  Betragtning  heraf,  og  for  at  undgaa 
en  Polemik,  der  kun  vilde  vanskeliggjøre  Spørgsmaalets  frede- 
lige og  tilfredsstillende  Løsning,  turde  disse  Ttringer  helst 
betragtes  som  usagte.  I  alle  medicinale  Spørgsmaal  maatte 
Læge  og  Apotheker  dog  vel  kunne  være  ÅlUerede,  og,  da  de 
i  det  foreliggende  Tilfælde  have  lige  megen  Interesse  i  dettes 
heldige  Løsning,  vil  denne  forbaabentlig  ogsaa  være  Resul- 
tatet af  de  'ved  dets  offentlige  Behandling  fremkomne  Op- 
lysninger. 

At  ville,  som  udtalt  ved  det  nordsjællandske  Lægemøde, 
kaste  al  Bisiko  og  Indkassationen  over  paa  Apotbekrepe, 
turde  være  en  Fordring,  der  ikke  er  holdbar,  og  maa  det 
beklages,  at  ikke  den  i  de  indsendte  Artikler  fra  flere  Sider 
hævdede  Anskuelse,  at  Indkassationen  rimeligst  og  naturUgst 
sker  ved  Lægen,  er  kommen  til  Qrde.  Denne  Ordning  maa 
Direktionen  i  Apothekerstandens  Interesse  fastholde  og  er- 
klære for  den  ene  naturlige  og  praktiske,  og  det  tør  vel 
ogsaa  roligt  henstilles  til  enhver  Uhildets  Skjen  at  afgjøre 
det  Spørgsmaal,  om  det  Princip  turde  være  gjennemførligt  i 
sin  Almindelighed,  at  en  Læge  udleverer  Medicin  for  Apo- 
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thekerens  Begning  til  Personer,  som  denne  slet  ikke  kjender, 
hvis  Vederhæftighed  han  savner  Lejlighed  til  at  undersege, 
og  ligeoverfor  hvilke  Indkassationen  i  et  ofte  Qærnt  Land- 
distrikt i  mangfoldige  Tilfælde  vil  være  umulig,  men  i  alle 
Tilfælde  yderst  besværlig  og  kostbar. 

Efterat  dette  var  nedskrevet  bringer  Ugeskriftets  Nr.  7— 8 
ikke  mindre  end  3  nye  Indlæg  i  Sagen,  nemlig  et  udførligt 
Beferat  af  det  nordsjællandske  Lægemedes  Forhandlinger,  en 
Årtikel  fra  en  distribuerende  Landlæge  og  et  Brev  til  en 
yilgre  Læge  fra  en  ældre  Kollega  P.  Médenb  de  to  første 
ikke  indeholde  nye  Synspunkter,  hvorfra  Sagen  belyses,  er 
det  behageligt  engang  at  se  den  opfattet  paa  en  anden  Maade. 
Ligesaa  lidt  imidlertid  som  vi  kunne  samstemme  med  Herr 
prakt  Læge  Sell  i  hans  Forslag  til  en  ny  Ordning,  ligesaa 
Udt  kunne  vi  erkjende  Bigtigheden  af  Herr  P.'s  Udtalelser, 
naar  han  akcentuerer  Åpothekrenes  Overvægt  i  det  forelig- 
gende Spørgsmaal ;  thi  hverken  Direktionen,  eller  vi  tør  ogsaa 
nok  sige,  Danmarks  Åpothekerstand  vil  træde  overlegent  op 
i  denne  Sag,  men  ønsker  kun  en  fornuftig  og  praktisk  Begå- 
lering  af  de  bestaaende  Forhold.  Ejernen  af  Sagen  synes  jo 
do^  at  være  en  Difference  af  kun  nogle  faa  Procent,  og« 
naar  altsaa  denne  Side  af  den  paa  de  Steder,  hvor  et  andet 
Forhold,  end  det  i  Cirkulæret  foreslaaede,  bar  faaet  Hævd 
for  sig,  kan  gjeres  til  Gjenstand  for  Underhandlinger  imellem 
de  Paagjældende,  turde  Spørgsmaalet  vel  have  mistet  sin 
Braad,  og  Haanden  være  rakt  til  et  Kompromis,  hvoraf  en 
for  alle  Parter  tilfredsstillende  Ordning  maa  kunne  fremgaa. 


Det  har  været  os  en  Glæde  at  kunne  forelægge  vore 
Læsere  ovenstaaende  Skrivelse  fra  Direktionen  for  Dan- 
marks Apotbekerforening,  der  danner  en  foreløbig  tilfredsstil- 
lende Afslutning  paa  Diskussionen  om  en  Sag,  som  truede 
med  at  fremkalde  en  væsentlig  Dissens  mellem  de  to  Parter, 
dey  angaar.  Som  vi  strax  fra  Begyndelsen  af,  da  vi  ind- 
ledede denne  Diskussion,  gjorde  opmærksom  paa,  kunde  det 
ikke  billiges,  at  den  ene  Part  vilde  fastslaa  en  Ordning  af 
det  gjensidige  Forhold,  uden  at  den  anden  Part  var  taget 
med  paa  Baad.  Men  selv.  om  dette  nu  end  er  saa,  maa 
man  paa  den  anden  Side  anerkjende  den  Beredvillighed, 
hvormed  Direktionen  for  Apothekerforeningen  strax  har  taget 
Hensyn  til  de  ønsker,  som  ere  udtalte  dels  af  den  medi- 
cinske Presse  og  dels  iS  de  distribuerende  Læger,  en  Bered- 
villighed, der  fortjener  saa  meget  større  Paaskjønnelse,  som 
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Direktionen  jo  langtfra  fuldt  ud  kan  slutte  sig  til  de  Grunde, 
hvortil  Lægerne  støtte  deres  Opfattelse  af  Sagen.  Endskjøndt 
det  for  os  staar  som  aldeles  indlysende  og  uimodsigeligt,  at 
det  for  den  aprioriske  Betragtning  stiller  sig  naturligt,  at 
Lægen  faar  et  passende  Vederlag  for  et  ikke  ubetydeligt  Ar- 
bejde, hvorved  han  skaffer  Åpotbekeren  forøget  Indtægt  og 
sparer  ham  baade  Udgift  og  Ulejlighed,  skufle  vi  dog  ikke 
indlade  os  paa  nogen  yderligere  Drøftelse  af  det  Principielle 
i  Sagen,  da  den  nu  har  faaet  den  Afslutning,  som  vi  ube- 
tinget anse  for  den  heldigste.  Vi  tro,  at  det  overhovedet  vil 
vise  sig  urigtigt  at  forsøge  at  fremtvinge  en  ensartet  Ord- 
ning af  dette  Forhold  paa  alle  Steder;  det  vilde  være  let  at 
fremdrage  en  Bække  Momenter  ^  der  kunne  gjøre  Betingel- 
serne paa  de  forskjellige  Steder  yderst  forskjellige.  Kaste 
vi  Blikket  trindt  om  i  Landet,  se  vi  ogsaa,  at  Lægerne  og 
Apothekrene  uden  altfor  store  Vanskeligheder  have  kunnet 
enes  om  en  Ordning,  der  saa  nogenlunde  har  kunnet  til- 
fredsstille begge  Parter,  og  saalænge  dette  er  saa,  bør  ingen 
central  Avtoritet  fra  nogen  Side  gribe  ind  deri.  Netop  der- 
ved, at  Sagen  overlades  til  et  privat  Initiativ,  kan  man 
være  sikker  paa,  at  de  Hensyn,  som  paa  hvert  enkelt  Sted 
gjøre  sig  gjældende,  i  langt  hqere  Grad  ske  Fyldest  end  ved 
en  generaliserende  Skæren  over  én  Kam.  Det  hele  Distribu- 
tionsspørgsmaal  har  en  ikke  ringe  praktisk  Interesse  ikke  blot 
for  Apothekrene  og  de  distribuerende  Læger,  men  ogsaa  for 
den  Del  af  Befolkningen ,  som  søger  disses  Hjælp.  Vi  tro, 
at  det  —  ved.  at  overlades  til  den  private  Overenskomst, 
saaledes  som  det  foreslaas  i  Slutningen  af  Cirkulæret  —  er 
kommet  ind  paa  det  rette  Spor  igjen,  og  det  har  været  os 
en  Glæde  at  yde  vort  Bidrag  til  at  fremkalde  dette  Resultat, 
som  vi  haabe  vil  vise  sig  tilfredsstillende  for  de  deri  interes- 
serede Parter 


Om  Distribatioiisforholdenes  Ordaing'). 

Ved  y.  Ingerslev,  prakt.  Lmge  i  Præstø. 


Urdningen  af  Forholdet  mellem  Apothekrene  og  de  distribnerende  Læger 
er  jo  for  Tiden  et  brændende  Spørgsmaal,  og  da  det  forekommer  mig, 
at  der  i  de  fra  Lægerne  hidtil  fremkomne  Indlæg  i  denne  Sag  stadig 
er  ndeladt  en  meget  vigtig  Faktor,  som  man  ikke  maa  glemme  at  tage 


^)  Optagelsen  af  denne  Artikel  er  forsinket  af  Mangel  paa  Plads. 

Red. 
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med  i  Betragtning,  naar  det  gjælder  om  at  oidne  det  paagjnldende 
Forhold,  nemlig  det  konsamerende  Pablikom,  skal  jeg  tillade  mig  at 
fremkomme  med  nogle  Bemærkninger.  Personlig  er  jeg  ikke  interes- 
seret i  Sagen,  eftersom  jeg  bor  i  en  B7,  hvor  der  er  Apothek,  og  man 
▼il  maaske  da  sige,  at  jeg  saa  heller  ikke  føler,  hvor  Skoen  trykker, 
ikke  kan  være  saaledes  inde  i  Sagen,  som  de,  der  selv  ere  distribuerende 
Læger,  og  egentlig  blander  mig  i  Noget,  som  ikke  kommer  mig  ved; 
men  jeg  vil  hertil  svare,  at  det  dog  nok  var  muligt,  at  en  mere  Uden- 
forstaaende  ser  med  større  Ro  og  Upartiskhed  paa  Sagen,  end  Tilfieldet 
kan  være  med  dem,  som  selv  ere  Parter  i  den,  og  at  det  i  Virkeligheden 
er  en  Sag,  som  vedkommer  Lagestanden  i  det  Hele,  eftersom  den  op- 
staaede  Meningsforskjel,  om  den  ikke  fører  til  en  for  alle  Parter  god 
og  tilfredsstillende  Løsning,  meget  let  kan  føre  til  Konsekvenser,  som 
ville  være  meget  uheldige  baade  for  Lægestanden  og  for  vort  Medicinal- 
væsen i  det  Hele. 

De  i  Distributionsinstitutionen  interesserede  Parter  ere  Apothekrene, 
de  distribuerende  Læger  og  det  Publikum,  som  udgjør  de  Sidstes 
Klientel.  At  det  er  nødvendigt  for  de  JLæger,  som  ikke  i  stor  Nærhed 
af  deres  Bopæle  har  Apotheker,  at  være  forsynede  med  de  Medika- 
menter, som  de  skulle  benytte  i  deres  Prazis,  behøver  her  ingen  nær- 
mere Udvikling,  og  dette  var  vistnok  ogsaa  strax  klart  for  Alle,  da 
Lægerne  begyndte  at  nedsætte  sig  paa  saadanne  Steder,  hvor  intet 
Apothek  fimdtes.  Det  var  da  ogsaa  klart  for  Apothekrene,  at  det 
3tørre  Antal  Læger,  hvormed  Landet  saaledes  forsynedes,  vilde  foran- 
ledige et  større  Medikamentforbmg,  og  det  Regnestykke,  at  de  vilde 
kunne  tilstaa  de  distribuerende  Læger  visse  Fordele  og  endda  staa  siip 
ved  Forretningen,  var  da  snart  gjort.  Det  blev  da  almindeligt,  at 
Apothekrene  gav  Lægen  25  pCt.  Rabat  paa  Lægemidlerne,  hel  eller 
halv  firi  Forsending  og  i  Almindelighed  Ret  til  Tilbagesending  af  for- 
dærvet Medicin.  Dette  var  altsaa  Apothekrenes  Vederlag  for  Fordelen 
ved  en  større  Omsætning.  Den  distribuerende  Læge  fik  som  sin  Fordel 
de  omtalte  25  pCt.,  som  i  Aareta  Løb  dog  vistnok  i  Reglen  blev  en 
ikke  ganske  ringe  Sum,  men  navnlig  den  Forøgelse  af  Chancen  for  at 
skaffe  sig  en  fast,  solid  Prazis,  som  uden  Distributionen  vilda. savnes, 
og  som  Vederlag  herfor  maa  man  da  regne  det  i  sig  selv  vistnok  ikke 
ubetydelige  Arbejde  med  at  føre  Regnskab,  Ulejligheden  med  Ud-  og 
Indpakning  af  Medicin,  den  øvrige  Besvær,  som  er  forbunden  med 
Distributionen  og  endelig  det  pekuniære  Tab,  som  er  en  Følge  af 
Uredelighed  og  Fattigdom  i  Klientelet.  Publikum  endelig  havde  For- 
delen ved  at  kunne  faa  Medicin  paa  selvsamme  Sted,  hvor  Lægehjælp 
søges,  og  som  Vederlag  har  det  egentlig  Intet  ydet;  thi  naar  der 
tales  om,  at  den  distribuerende  Læge  er  indskrænket  i  Valget  af  sine 
Medikamenter ,  og  at  dette  maa  gaa  ud  over  Patienterne ,  hvori  de»  jo 
kunde  findes  en  Slags  Modvægt  'mod  den  ellers  rene  Fordel  ved  at  faa 
Medicinen  hos  Lægen,  da  ere  vi  dog  vistnok  alle  enige  i  at  dette  er 
tom  Tale,  og  at  det  Publikum,  som  søger  en  distribuerende  Læge, 
bliver  behandlet  ligesaa  forsvarligt  i  enhver  Henseende,  som  det 
Publikum,  der  søger  andre  Læger. 

Den  22de  Maj  1875  udgik  Justitsministeriets  Skrivelse,  hvorved 
fastsattes  de  Betingelser,  hvorunder  Læger  fremtidig  vilde  kunne  faa 
Distributionsret,  og  13de  Juli  s.  A.  bragtes  dette  ved  SundhedskoUegiets 
Cirkulære  til  alle  Lægers  Kundskab.  Ved  en  af  de  heri  indeholdte 
Bestemmelser  hævedes  den  Konkurrence,  som  hidtil  havde  bestaaet 
blandt  Apothekrene  for  at  knytte  de  distribuerende  Læger  til  sig,  idet 
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der  nn  skulde  anyises  disse  Læger  bestemte  Apotheker,  hvorfira  de 
skulde  tage  deres  Medicin.  Den  Fordel,  de  enkelte  Apothekere  kunde 
have  af  den  ved  de  distribnerende  Læger  bevirkede  større  Omsætning, 
maatte  altsaa  nu  komme  ganske  af  sig  selv,  og  man  kan  egentlig  ikke 
fortænke  Apothekrene  i  at  de  nn  opkastede  sig  selv  det  Spørgsmaal, 
om  der  da  virkelig  na  var  Qmnd  til  at  tilstaa  de  distribnerende  Læger 
de  samme  Fordele,  som  hidtil.  Besvarelsen  af  dette  Spørgsmaal  findes 
i  Apothekerforeningens  Cirkulære  af  5te  Maj  1880,  hvor  der  foreslaas 
Nedsættelse  af  Babaten  til  20  pCt.,  Forsendelsesomkostningernes  Af- 
holdelse af  Lægen  og  Ret  for  denne  til  Tilbagesending  af  ubrugelig 
Medicin  mod  halv  Qodtgjørelse.  Dette  er  ganske  vist  en  ingenlunde 
ubetydelig  Reduktion  af  de  hidtil  gjældende  Betingelser ;  men  naar  man 
ser  rolig  og  upartisk  paa  Sagen,  forekommer  det  mig,  at  man  ikke  med 
Rette  kan  bebrejde  Apothekrene  noget,  men  snarere  maa  indrømme,  at 
de  dog  har  stillet  sig  ret  imødekommende  mod  de  distribuerende  Læger 
ved  det  gjorte  Tilbud.  Konkurrencen  er  jo  nemlig  ophævet;  hvert 
Apothek  faar  sine  Læger  anviste,  idet  disse  henvises  til  bestemte  Steder^ 
hvor  Medicinen  skal  tages,  og  de  Medikamenter,  som  Lægerne  forskrive, 
maa  tages  hos  Apothekrene;  der  vilde  altsaa  i  Grunden  Intet  være  at 
risikere  for  Apothekrene,  om  de  erklærede,  at  hele  denne  Ordning  med 
distribuerende  Læger  var  dem  uvedkommende,  og  at  Rekvirenterne 
maatte  betale  det  Forskrevne  ligesom  det  øvrige  Publikum.  Naar 
Apothekrene  nu  ikke  destomindre  fremdeles  ere  villige  til  at  tilstaa  en 
dog  ikke  ganske  ringe  Rabat  —  Vs  af  Beløbet  — ,  forekommer  dette 
mig  at  fortjene  Paaskjønnelse.  En  anden  Sag  er  det,  om  de  distri- 
buerende Læger  med  disse  Betingelser  kunne  holdes  skadesløse  for  Tab 
og  være  tilfredse  med  uden  yderligere  Vederlag  at  levere  deres  Klienter 
den  fornødne  Medicin.  Dette  kan  vel  være  tvivlsomt  nok,  navnlig  da 
det  forekommer  mig,  at  Billighed  taler  for,  at  den  distribuerende  Læge 
ikke  alene  faar  sine  direkte  Udgifter  erstattede,  men  ogfsaa  har  et  rent 
pekuniært  Vederlag  for  al  den  Besvær  og  de  Ubehageligheder,  som 
Distributionen  medfører.  Men  at  kræve  dette  Vederlag  af  Apothekrene, 
forekommer  mig  rigtignok  ubilligt;  thi  det  er  dem  uvedkommende  og 
kompenseres  ikke  ved  nogen  anden  Fordel  for  deres  Vedkommende. 
Derimod  er  det  ret  og  bilUgt,  at  Lægen  her  tager  sit  Vederlag  hos  det 
Publikum,  som  udgjør  hans  Klientel.  Det  er  for  dette  Publikum  utvivl- 
somt en  stor  Bekvemmelighed,  at  kunne  faa  sin  Medicin  paa  samme 
Sted,  hvor  Lægehjælp  søges;  der  spares  derved  ikke  lidt  Tid  og  Slid, 
og  det  er  rigtigt  og  billigt,  at  dette  betales,  og  at  denne  Betaling  er- 
lægges til  den,  som  er  Skyld  i  Besparelsen,  altsaa  til  Lægen.  Der  er 
intet  Ubilligt  i  at  Lægen  siger  til  Folk:  I  kunne  faa  den  Medicin,  I 
skulle  bruge,  hos  mig;  men  til  Erstatning  for  den  Risiko  og  det  Besvær, 
som  denne  Ordning  medfører,  vil  jeg  have  et  vist  Vederlag,  og  I  maa 
derfor  betale  Medicinen  lidt  dyrere;  ville  I  spare  disse  Penge,  kunne 
I  naturligvis  faa  en  Recept  til  Apotheket.  Dette  er  billigt  baade  for 
Lægens  og  for  Publikums  Vedkommende,  og  jeg  er  ogsaa  overbevist 
om  at  Publikum  selv  vil  erkjende  det,  og  at  man  idetmindste  snart  vil 
gjøre  det  Regnestykke,  at  det  er  fordelagtigere  at  betale  Lægen  f.  Ex. 
10  pCt.  af  Medicinens  Pris,  end  at  sende  et  Bud  til  Apotheket,  som  i 
Reglen  vil  ligge  i^æmere  eller  idetmindste  ad  en  anden  Kant,  end 
Lægens  Bopæl.  Naar  de  distribuerende  Læger'  altsaa  hos  Publikum 
beregnede  sig  10  pCt«  af  Prisen  for  Medicinen,  vilde  de  i  det  Hele  faa 
30  pCt.,  og  at  derved  Forholdet  vilde  blive  omtrent  det  samme,  som 
det,  hvormed  de  hidtil  har  følt  sig  tilfredse,  tror  jeg,  at  man  kan  an- 
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tage  for  temmdlig  sikkert.  Her  møder  nu  rigtignok  den  Vanskelighed, 
at  det  i  Jostitsministeriets  SkriTelse  hedder,  at  Lægerne  ikke  mas 
fordre  mere  end  den  taxtmæssige  Betaling  for  Lægemidlerne,  og  sait- 
længe  dette  staar  ved  Magt,  kan  den  foreslaaede  Ordning  vel  næppe 
træffes;  men  sknide  det  være  umuligt  at  faa  denne  Bestemmelse  for- 
andret? Jeg  kan  ikke  tro  Andet,  end  at  naar  de  distribuerende-  Læger 
vilde  slutte  sig  sammen  og  gaa  ind  til  Ministeriet  med  et  vel  motiveret 
Andragende  om,  at  den  nævnte  Bestemmelse  forandredes  saaledes,  at 
det  tillodes  at  tage  visse  Procenter  over  den  taztmæssige  Betaling,  saa 
vilde  det  ogsaa  blive  bevilget.  Jeg  tror  ganske  vist,  at  de  distribuerende 
Læger  ville  gavne  Sagen  mere  ved  at  gaa  denne  Vej,  end  ved  at  Bætte 
sig  paa  den  høje  Hest  ligeoverfor  ApoSiekrene;  thi  ordnes  Sagen  ikke 
I  Mindelighed  med  dem,  vil  den  i  sine  nærmeste  Konsekvenser  sikkert 
blive  til  Skade  for  Lægerne;  i  sine  Qæmere  Konsekvenser  vil  den  vel 
*  ogsaa  blive  til  Skade  for  Apothekrene;  men  det  vil  da  ogsaa  gaa  ud 
over  vort  Medicinalvæsen  i  det  Hele. 


Ott  Lægevæsenet  ved  ProTMSganisonene* 


Det  er  ikke  saa  sjældent,  at  man  baade  af  Civile  og  særlig 
af  Militære  harer  misbilligende  Udtalelser  om  den  Maade, 
hvorpaa  Lægepladserne  i  Hæren  og  Flaaden  besættes.  Stær- 
kest komme  disse  Ttringer  til  Orde  i  Garnisonsbyerne,  og, 
saa  vidt  det  kan  skjennes,  ere  de  vel  befejede. 

Ifølge  Statsbaandbogen  tæller  Lægekorpset  for  Hæren  og^ 
Flaaden  11  Overlæger,  og  af  disse  gjere  6  Tjeneste  ?ed 
Kjebenhavns  Garnison,  medens  5  ere  anbragte  yed  Provins- 
garnisonerne. Odense,  som  baade  har  Fodfolk  og  Rytteri  i 
Garnison,  og  Viborg,  som  kun  har  Fodfolk,  have  ingen  Over- 
læge. Hvad  Garnisonssygehasene  i  Provinserne  angaar,  da 
maa  de  i  Aarhus,  Viborg  og  Odense  lade  sig  naje  med 
Eorpslæger.  Dragonregimenterne  i  Banders  og  Næstved  have 
hver  en  Korpslæge.  Da  Stillingen  som  Sygehuslæge  er  den 
betydningsfuldeste  militære  Lægepost,  maa  den  betragtes  lidt 
nejere.  Eorpslæge  Byberg,  som  er  fungerende  Overlæge 
ved  Gamisonssygehuset  i  Aarhus,  er  Kandidat  fra  1870,  blev 
udnævnt  til  Eorpslæge  ^^/slSTS  og  til  fungerende  Sygehus- 
læge V41876.  Eorpslæge  Erenchel  er  Eandidat  fra  1871, 
Eorpslæge  fra  V6  1878  og  fungerende  Overlæge  ved  Syge- 
huset i  Viborg  fra  ^^^4  1879.  Eorpslæge  Aabye  er  Eandidat 
fra  1874,  Eorpslæge  fra  ^^/iil877  og  fungerende  Overlæge 
ved  Sygehuset  i  Odense  fra  ^V6l878.  Som  det  ses,  ere  disse 
Sygehuse  betroede  meget  unge  Mænd;  især  er  den  sidst- 
nævnte mærkelig.     En  fi'reaars  Eandidat,  som  kun  har  gjort 
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en  meget  kort  Kandidattjeneste  paa  Kommunehospitalet  og 
kun  haft  en  meget  indskrænket  selvstændig  Praxis,  overdrager 
man  det  største  eller  næststerste  Garnisonssygehns  udenfor 
Kjebenhavn.  Denne  Ansættelse  bliver  saa  meget  mærkeligere, 
som  Stabslægen  et  Far  Åar  forinden  havde  nægtet  at  kon* 
stitnere  som  fungerende  Overlæge  ved  Sygehuset  en  foravrigt 
ligesaa  kvalificeret  Reservelæge  som  Hr.Åaby  for  en  Tid  af 
nogle  faa  Uger,  medens  Overlæge  Abraham  foretog  en 
Bekreationsrejse;  Stabslægen  maa  altsaa  selv  misbillige,  at 
Sygehusene  betroes  saa  upravede  Kræfter.  En  anden  Mærke- 
lighed er  den,  at  der  til  disse  Pladser  nu  i  Beglen  altid  ud- 
nævnes en  af  Stedets  Læger ;  det  er  os  idetmindste  ubekjendt, 
at  f.  Ex.  nogen  kjabenhavnsk  Korpslæge  er  kommanderet  til 
at  overtage  disse  Sygehuse.  Men  naar  der  nu  ikke  ere  ældre 
og  modnere  Kræfter  at  raade  over,  hvad  skal  man  saa  gjare? 
Man  skulde  nu  for  det  Farste  ikke  skille  sig  ved  dem,  man 
har,  inden  man  er  vis  paa  at  erstatte  dem  med  ligesaa  dyg- 
tige Personer.  Der  var  saaledes  ingen  Grund  til  at  afskedige 
Overlæge  Abraham  i  Odense,  Han  var  ganske  vist  nær 
ved'  de  70,  men  Enhver,  der  kjendte  ham  og  hans  Virk- 
somhed, maatte  indramme,  at  han,  da  han  blev  afskediget, 
var  i  Besiddelse  af  sin  fulde  Aands-  og  Legemskræft,  og  at 
han  maatte  regnes  blandt  Hærens  dygtigste  Overlæger.  Men 
hvorfor  har  man  ikke  modnere  Kræfter  at  raade  over,  naar 
der  er  Tale  om  at  besætte  de  militære  Lægepladser  i  Pro- 
vinsbyerne? Fordi  de  ældre  kjabenhavnske  Korpslæger  synes 
at  have  et  Prærogativ  paa  at  forblive  i  Kjebenhavn  og  ikke 
at  lade  sig  forsætte  efter  Tur  til  Provinsgarnisonerne.  Be- 
nyttede man  disse  Kræfter  efter  Hærens  Behov,  vilde  der 
ikke  saa  let  savnes  ældre  og  erfarne  Militærlæger  i  Provin- 
serne, hvorimod  man  i  en  Provinsby  aldrig  vil  have  mange 
at  vælge  imellem,  allermindst  naar  en  Lejrtur  eller  et  Aars 
Beservelægetjeneste  skal  kunne  give  en  uomstadelig  Fortrinsret. 
I  Kjebenhavn  vil  man  jo  altid  med  Lethed  kunne  erstatte 
dem,  der  forflyttes.  Herimod  indvendes  der,  at  det  vilde 
være  inhumant,  dersom  Hæren  vilde  gjare  denne  Forflyttel- 
sesret  gjældende,  saalænge  de  militære  Læger  ikke  lannes 
bedre  end  Tilfældet  er;  men  denne.  Indvending  godtgjar  til- 
strækkelig den  nuværende  Ordnings  Uhensigtsmæssighed;  thi 
Lægerne  maa  jo  være  ligesaa  bevægelige  som  Armeens  Offi- 
cerer. Hvad  nu  Lanningen  angaar,  da  er  den  ganske  vist 
lav,  naar  Hæren  gjar  sin  Omfl^ningsret  gjældende;  men  i 
modsat  Fald  er  Lanningen  haj  i  Sammenligning  med  den, 
der  ydes  de  civile  Embedslæger.     En  Distriktslæges  Lan  er 
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800  En,  og  paa  denne  Lan  bliver  han  etaaende,  indtil  han 
er  saa  heldig  at  avancere  op  til  at  blive  en  af  de  48  ældste 
Distriktslæger,  hvad  ingenlande  altid  opnaas,  da  disse  Em- 
beder sjælden  erholdes  i  nogen  ung  Alder;  den  hajeste  Lan 
er  1400  Er.  Lad  os  nu  antage,  at  Distriktslægerne  i  Gjen- 
nemsnit  for  Vakcinationer  og  andre  offentlige  Forretninger 
have  c.  300  Er.  aarlig,  saa  har  man  Alt.  EorpslægestiUingen 
kan,  som  man  ser,  opnaas  i  en  meget  ung  Alder  og  lannes 
til  Begyndelse  med  1200  Er.,  en  Lan  som  stiger  efter  Avance- 
ment til  1600  og  2000  Er.  Hærens  Overlæger  lannes  med 
2400  Er.,  men  Lannen  kan  stige  til  3600  Er.,  medens  Lannen 
forFysici  begynder  med  1500  Er.,  som  kan  stige  til  2800  Er.; 
Biindtægterne  ved  Fysikaterne  ere  ubetydelige  og  naa  sjældent 
150  Er.  Adgangen  til  privat  Erhverv  staar  lige  meget  aaben 
for  de  civile  og  militære  Embedslæger,  selv  naar  man  tager 
de  sidstes  Lejrture  og  Sessionsrejser  med  i  Betragtning,  og 
de  militære  Læger  ere  ofte  langt  heldigere  stillede  end  de 
civile,  idet  de  hyppig  komme  til  deres  Garnisonsbyer  i  en 
ung  Alder  og  saaledes  have  bedre  Tid  til  at  vente,  medens 
Fysici  og  Distriktslæger  farst  i  en  modnere  Alder  opnaa  at 
faa  Embeder  i  Ejabstæderne,  og  dér  ofte  kunne  vente  længe 
nok  paa  Praxis. 

Men  det  vilde  være  saare  let  at  faa  Overlægepladserne 
ogsaa  i  Provinserne  besatte  med  gode,  endog  udmærkede 
Eræfter,  naar  ikke  Militæretaten  saa  fuldstændig  havde  af^ 
sluttet  sig  ligeoverfor  Civiletaten,  hvad  Lægevæsenet  angaar. 
Et  saadant  Afslutningssystem  kan  være  paa  sin  Plads  i  de 
meget  store  Armeer,  som  altid  indenfor  deres  egne  Rammer 
havø  Overfladighed  af  Eræfter  til  deres  Baadighed ;  men  i  en 
saa  lille  Armé  som  vor  er  den  uhensigtsmæssig.  Det  er 
ogsaa  farst  i  en  senere  Tid,  at  et  saadant  Afslutningssystem 
i  Praxis  er  slaaet  fast  i  vor  Hær.  I  en  ældre  Tid  kjendte 
man  ikke  noget  hertil;  thi  da  modtog  Armeen  sine  bedste 
Lægekræfter  fra  Civiletaten.  De  fleste  Begimentskirurgs- 
pladser  besattes  saaledes  dengang  med  det  kirurgiske  Akademis 
Beservekirurger.  Indtil  den  20deAvgust  1853  bleve  de  mili- 
tære Overlægeposter  besatte  paa  samme  Maade  som  de  civile 
Lægeembeder,  nemlig  efter  Indstilling  fra  det  kgl.  Sundheds - 
kollegium;  men  fra  den  nævnte  Dag  af  skulde  Erigsmini- 
steren  ved  Forslag  til  Overlægeposters  Besættelse  ikke  længere 
være  bunden  til  de  i  Sundhedskollegiets  Instrux  §  25  givne 
Forskrifter.  Under  31  te  Avgust  s.  A.  fastsatte  Erigsministeren 
Keglerne  for  den  fremtidige  Besættelse  af  Armeens  Overlæge- 
poster.  Civile  Læger  skulde  i  Henhold  hertil  ikke  være  ude- 
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lakkede  fra  Konkurrencen  til  ledige  Overlægeposter,  ved  hvis 
Besættelse  der  iøvrigt  vil  være  at  tage  fortrinligt  Hensyn 
til  kvalificerede  militære  Underlæger.  Men  det  er  Lov  om 
Hærens  Ordning  af  6te  Juli  1867,  som  faktisk  slaar  Forten 
i  for  de  civile  Lægers  Adgang  til  Overlægeposterne.  De  paa* 
gjældende  Paragrafer  lyde  saaledes:  •§  167.  De  udskrevne 
Underlæger  kunne  indkaldes  til  Uddannelse  i  et  Tidsrum  af 
hejst  6  Maaneder  eller  paa  et  Satogt.  §  168.  Af  de  ud- 
skrevne Underlæger«  der  have  bestaaet  Lægeexamen,  kan 
Stabslægen  antage  indtil  20.  til  paa  1  Aar  ad  Gangen  som 
Beservelæger  at  forrette  Ijeneste  ved  Hærens  forskjellige  Af-* 
delinger  eller  Sdvæsenet.  §  169.  Til  Eorpslæger  udnævnes 
fortrinsvis  Underlæger,  som  ere  eller  have  været  Beservelæger. 
§  170.  Til  Overlæger  kunne  Korpslæger  forfremmes,  som 
have  mindst  2  Aars  Ijeneste  som  saadanne.  Forfremmelsen 
sker  hver  3dje  Grang  ved  Valg,  de  ^evrige  Gange  efter  Alders- 
ordenen  imellem  dem,  som  egne  sig  til  Forfremmelse.«  Det 
ses  altsaa  heraf,  at  en  Kandidat  med  3  Aars  Anciennitet 
kan  blive  Overlæge  i  Hæren.  Da  Beservelægetjenesten  giver 
saa  drabelige  Adkomster,  bar  Adgangen  hertil  vel  være  sær- 
egne Betingelser  underkastet,  især  da  det  faste  Lægekorps  er 
saa  saare  faatalligt  og  derfor  særlig  trænger  til  at  rekruteres 
af  dygtige,  om  end  ikke  udmærkede  Kræfter.  Beservelægernes 
Udnævnelse  er  som  en  Domæne  lagt  ind  under  Stabslægen, 
'^er  kan  exploitere  den  efter  eget  Tykke  —  altid  naturligvis 
til  Tjenestens  Tarv.  Det  har  imidlertid  aldrig  været  Ind- 
senderen —  og  vel  heller  ikke  mange  Andre  —  klart,  hvilke 
Begler  eller  Principer  der  fulgtes  ved  disse  Pladsers  Besæt- 
telse,- eller  om  der  overhovedet  fulgtes  Begler  eller  Principer. 
I  ældre  Tider  var  man  mere  nejeregnende;  om  det  saa  var 
Skibs-  og  Overskibslægepladserne  paa  Orlogsskibene,  der  kun 
besattes  for  det  enkelte  Togt,  bleve  de  bekjendtgjorte  i 
Berlingske  Tidende  og,  naar  Opslagstiden  var  udløben,  be- 
satte efter  Ansøgernes  Examensanciennitet ,  Hospitalstje- 
neste  o.  s.  v.  Nu  besættes  Beservelægepladserne  underhaanden ; 
men  efter  hvilke  Begler?  Nogle  skulle  have  faaet  det  Svar 
paa  deres  mundtjjfge  Henvendelse  ti)  Stabslægen,  at  han 
maatte  beklage,  at  de  kom  for  sent,  da  Andre  allerede  havde 
meldt  sig.  Skulde  Ansættelserne  virkelig  bero  paa  et  saa- 
dant  Væddeløb?  Hvis  det  er  sandt,  at  en  anerkjendt  dygtig, 
ældre  Kandidat,  som  havde  gjort  sin  fulde  Tjeneste  som 
Hospitalskandidat  og  senere  været  Beservelæge  ved  det  ene 
af  vore  to  store  Hospitaler,  maatte  vige  Pladsen  for  en  ganske 
ung,  et  eller  to  Aars  Kandidat,  der  hverken  havde  gjort  den 


182 


ene  eller  den  anden  Slags  Tjeneste,  saa  synes  Hærens  Tary 
ikke  at  have  været  det  ene  raadende  Hensyn,  og  man  kommer 
næsten  til  at  tro'paa,  at  det  forholder  sig  rigtigt,  naar  det 
hedder  sig,  at  det,  det  kommer  an  paa,  er  at  have  meldt 
sig  først.  Nogle  ville  undskylde  Stabslægen  med,  at  hai»  har 
ondt  ved  at  faa  Læger  til  at  gjare  Tjeneste  i  Lejren  og  til 
at  rejse  paa  Session,  og  at  han  for  at  formaa  dem  hertil 
giver  dem  Lofter  om  Reservelægepladser.  Det  kan  da  imid- 
lertid kun  gjælde  ganske  enkelte  Tilfælde ;  det  var  idetmindste 
ikke  Granden  til  ovennævnte  Forbigaaelse.  Vist  synes  det 
under  alle  Omstændigheder  at  være,  at  disse  Vakancer  aldrig 
offentliggjøres  i  Avisen,  undtagen  naar  det  har  været  Stabs- 
lægen  umuligt  at  forsyne  sig  med  de  fornødne  Reservelæger 
underhaanden.  I  Henhold  til  Hærloven^  §  168  kan  Stabs- 
lægen  antage  indtil  20  af  de  udskrevne  Underlæger  til  paa 
1  Åar  ad  Gangen  som  Reservelæger  at  forrette  Tjeneste  ved 
Hærens  forskjellige  Afdelinger  eller  Søværnet.  Der  er  altsaa 
intet  til  Hinder  for,  at  Stabslægen  kan  fornye  denne  An- 
sættelse Aar  efter  Aar.  Det  vilde  vel  endog  være  i  Tjene- 
stens Tarv  at  fornye  saadan  Ansættelse  i  *en  længere  Aar- 
række,  naar  han  mente  at  have  faaet  fat  i  en  Kapacitet. 
Men  hidtil  har  det  ikke  været  muligt  at  udfinde  efter  hvilke 
Regler  disse  Fornyelser  bevilges  eller  afslaas.  Der  hersker 
paa  dette  Omraade  en  Vilkaariighed,  som  sikkert  nok  er 
lovlig,  men  næppe  er  heldig,  og  den  tilfredsstiller  ikke  engang 
Tjenestens  daglige  Behov;  thi  ellers  vilde  man  vel  næppe 
have  haft  nødig  at  udsende  en  Orlogsskonnert  paa  et  Togt 
i  Nordsøen  med  en  ung  Student  som  eneste  Læge.  Saaledes 
er  den  Planteskole  beskaffen,  hvorfra  Hæren  skal  forsynes 
med  Overlæger  og  Eorpslæger.  For  Fremtiden  faar  Hæren  14 
istedetfor  11  Overlæger;  vil  ikke  denne  Forøgelse  have  idet- 
mindste den  gode  Virkning,  at  Garnisonssygehusene  blive  for- 
synede med  ældre,  mere  erfarne  Overlæger?  Det  er  dog  tvivl- 
somt; thi  de  kjøbenhavnske  Korpslæger  ville  vistnok  nu  som 
tidligere  foretrække  at  forblive  i  Kjøbenhavn,  fremfor  at  lade 
sig  forflytte  som  Overlæger  til  en  Provinsby,  og  Stabslægen 
har  jo  let  ved  at  komme  ud  over  denn^  Vanskelighed,  da 
der  i  vedkommende  Provinsgamison  jo  altid  findes  en  Læge, 
som  har  gjort  2  Aars  Tjeneste  som  Korpslæge. 

Nærværende  Indsender  har  aldrig  været  nogen  sær  Be- 
undrer af  den  Maade,  hvorpaa  Hærens  Lægevæsen  blev  ordnet 
ved  Lov  af  6te  Juli  1867.  Selv  om  man  kunde  gjøre  sikker 
Regning  paa  —  hvad  man  nu  slet  ikke  kan  —  at  alle  de 
udskrevne  Underlæger,  som  staa  paa  Papiret,  stode  til  Raa- 
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dighed  ved  en  Engs  Cdbmd,  vilde  Antallet  være  aldeles  util- 
strækkeligt. Tilgangen  af  Underlæger  er  ikke  den  samme 
hvert  Åar,  og  det  er  vanskeligt  at  sige,  hvor  mange  der 
vilde  staa  til  Baadighed  ved  en  Krigs  Ddbrud ;  men  Antallet 
vil  næppe  nogensinde  naa  op  til  80  eller  100,  alt  efter  An- 
tallet af  Aargange ,  som  indkaldes.  Og  hvoraf  bestaar  nu 
disse  Underlæge?  For  en  stor  Del  af  Studenter,  som  endnu 
ikke  have  Examen,  og  for  den  avrige  Del  af  ganske  unge 
Kandidater.  Men  et  Antal  af  80  til  100  Underlæger  tilligemed 
Overlæger  og  Korpslæger  er  langtfra  tilstrækkeligt  til  at  for- 
syne Hæren,  naar  denne  bringes  op  til  den  starst  mulige 
Styrke,  med  de  fornadne  Lægekræfter.  Det  Manglende 
skal  suppleres  af  de  civile  Læger.  Naar  man  dog  i  Felten 
er  nadt  til  at  benytte  sig  af  civile  Læger,  af  hvilke  en  Del 
er  kasseret  ved  Sessionerne^),  indses  det  ikke,  hvorfor  man 
ikke  i  Fredstid  kan  udnævne  andre  til  Korpslæger  end  dem, 
som  have  været  Underlæger  eller  Reservelæger.  Forsvarlige 
Forelæsninger  over  militær  Kirurgi  og  Ambulancevæsen,  vilde 
værQ  hensigtsmæssigere  end  baade  Lejrture  og  Beservelæge- 
tjeneste.  Naar  saa  Alt  kommer  til  Alt,  er  det  ikke  Staten, 
men  Lægestanden,  som  underholder  og  lanner  Armeens  Læger, 
naar  undtages  Overlæger  og  Korpslæger;  thi  kun  derved,  at 
de  civile  Læger  i  Fredstid  dele  deres  Arbejde  og  Indtægt 
med  de  eventuelle  Militærlæger,  bliver  Armeen  istand  til  at 
forsyne  sig  med  de  fornadne  Lægekræfter  under  en  Krig. 
Faa  saa  vidunderlig  billige  Vilkaar  har  næppe  nogen  anden 
Armé  sit  Lasgekorps.  Men  Staten ,  indvender  man ,  har  jo 
forud  betalt  disse  Underlæger  ved  at  eftergive  dem  en  be- 
tydelig Del  af  deres  Værnepligt;  det  er  jo  dog  let  sluppet, 
at  kunne  aftjene  sin  Værnepligt  med  en  6  Ugers  Leji'tur. 
§  167  lyder  imidlertid  saaledes:  uDe  udskrevne  Underlæger 
kunne  indkaldes  til  Uddannelse  i  et  Tidsrum  af  hajst  6  Maa- 
neder  eller  paa  et  Satogt>,  og  det  er  Indsenderen  bekjendt, 
at  der  har  været  Underlæger,  som  have  maattet  gjare  slige 
Satogter  under  saa  uhyggelige  Forhold,  at  den  strængeste 
Værnepligt,  aftjent  paa  almindelig  Maade,  vilde  være  uende- 
ligt at  foretrække.  Endnu  Et,  naar  man  agtede  at  udskrive 
medicinske  Studenter  og  Kandidater  som  Underlæger,  burde 
man  have  iagttaget  den  Sammelighed  at  stille  dem  lige  med 
Sékondlajtnanter ;   thi  den,  hvis  særlige  Fagdygtighed  man 


')  Det  er  dog  sket,  at  man  til  Reservelæge  har  ndnæwit  en  Læge, 
der  ved  Sessionen  var  erklæret  for  utjenstdygtig.  Altsaa  heller 
ikke  i  denne  Retning  synes  man  at  have  faste  Regler. 
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vil  benytte,  bar  vist  et  billigt  Erav  paa  at  indtage  den 
Stilling  i  Hæren,  som  bans  sociale  Stilling  berettiger  ham 
til.  Indsenderen  har  rigtignok  hørt  den  sindrige  Indvending, 
at  da  Underlægerne  indkaldtes  for  deres  Uddannelses  Skyld, 
maatte  de  være  meget  glade  ved  at  indtage  Korporals  Stil- 
ling. Sekondløjtnanterne  indkaldes  jo  vel  ogsaa  tildels  for 
deres  Uddannelses  Skyld,  og  naar  man  ser  hen  til,  af  hvad 
Beskaffenhed  det  Stof  er  med  Hensyn  til  Kundskaber  og 
Fordannelse,  hvoraf  man  laver  Sekondløjtnanter«  synes  man 
virkelig  berettiget  til  at  antage,  at  medicinske  Studenter  og 
Kandidater  maatte  som  Underlæger  kunne  stilles  i  Række 
med  Officerer.  Det  er  ikke  Indsenderen  bekjendt,  at  nogen 
Armé  bar  indsat  universitetsdannede  medicinske  Studenter 
eller  Kandidater  i  militære  Lægestillinger  uden  at  give  dem 

Officersrang. Det  være  ved  samme  Lejlighed  tilladt  at 

spørge  om  Grunden  til,  at  Reservelæger  under  Lejrøvelserne 
ikkun  erholde  24  Kr.  om  Maaneden  i  Felttillæg,  medens 
Sekondløjtnanterne  faa  40  Kr.,  og  det  uagtet  Reservehegerne 
i  Lejren  forrette  selvstændig  Tjeneste  som  Afdelingslæger 
ved  en  Afdeling  paa  fuld  Styrke. 

I  den  nu  gjældende  Ordning  af  Arméens  Lægevæsen  har 
den  nuværende  Stabslæge  ingen  Andel;  hvor  stor  en  Andel 
hans  Formand  havde  i  deus  Tilblivelse,  er  ikke  let  at  sige« 
At  Stabslæge  Djørup  gjorde  nogen  modstridende  Mening 
gjældende,  er  os  ikke  bekjendt;  men  det  beviser  intet,  thi 
Militæretatens  Mysterier  er  det  ikke  saa  let  at  trænge  ind  i. 
Den  militære  Administration  synes  mere  og  mere  at  antage 
Karakteren  af  et  stort  Mysterium ,  hvis  Udnævnelser  og  Af- 
skedigelser i  lige  Grad  egne  sig  til  at  forbavse  de  Udenfor- 
staaende. 

Foruden  sin  militære  Stilling  indtager  Stabslægen  ogsaa 
en  civil  Embedsstilling,  idet  han  nemlig  er  Medlem  og,  som 
det  synes,  selvskrevet  Medlem  af  det  kgl.  SundhedskoUegium. 
Med  hvilken  Ret  han  er  det,  er  os  ikke  klart.  Saalænge  der 
var  det  inderlige  Forbold  imellem  det  civile  og  det  militære 
Lægevæsen  som  i  ældre  Tid,  var  det  i  sin  Orden,  at  begge 
£taters  Stabslæger  havde  Sæde  i  Kollegiet;  men  efterat  Mili- 
tæretaterne i  den  Grad  have  isoleret  sig  ligeoverfor  den  civile 
Administration  og  paa  alle  Funkter  af  Lfiegevæsenet  have 
plantet  Fanen  "noli  me  bangere  •>,  er  der  virkelig  ingen  Me- 
ning i  at  lade  Stabslægen  være  selvskrevet  Medlem  af  Kolle- 
giet, det  vil  sige,  hvad  enten  hans  Lægedygtighed  og  andre 
personlige  Egenskaber  særlig  maatte  anbefale  ham  hertil  eller 
ej.  Uagtet  Kollegiet  ikke  har  Skygge  af  Indflydelse  paa  Be- 
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89Bttels6n  af  militære  Lægeposter,  har  Stabslægen  sin  Stemme 
at  gjare  gjældende  ved  Besættelsen  af  ethvert  civilt  Embede, 
saavel  som  med  Hensyn  til  enhver  administrativ  Forholds- 
regel, der  ndgaar  fra  Kollegiet.  Den  samme  Afsluttethed 
iagttager  Militæretaten  udenfor  Ejøbenhavn.  Et  Garnisons- 
sygehus  kan  være  Brændpunktet  for  den  mest  dræbende 
Epidemi,  uden  at  Distriktslæge  eller  Fysikus  officielt  tør 
sætte  sin  Fod  der,  og  det  uagtet  Garnisonens  Mandskab  er 
Del  af  Byens  Befolkning  og  færdes  imellem  denne  tidlig  og 
sildig  og  ovenikjebet  er  indkvarteret  rundt  om  i  Byen. 
Exemplet  er  ikke  grebet  ud  af  Luften.  I  en  Garnisonsby 
havde  der  flere  Aar  efter  hinanden  raset  en  tyfoid  Feber  af 
en  sjælden  Ondartethed.  Det  er  sandsynligt,  at  slet  Drikke- 
vand var  Hovedaarsagen ,  roen  vist  er  det,  at  der  ved  Siden 
heraf  i  den  tæt  byggede  By  fandtes  mange  Ophobninger  af 
hæslige  Maddinger  og  andre  Uhumskheder.  Der  fandtes  saa- 
ledes  en  muret  Kumme,  c.  80  til  100  O',  Fladerum  og 
8—9'  dyb,  som  var  fyldt  med  flydende  Gjedning  Ira  en 
Fedestald.  Den  ene  af  Kummens  4  Vaegge  dannedes 
idetmindste  foroven  af  Garnisonssygehusets  Gavlvæg.  I  hvor 
lang  Tid  denne  Kumme  havde  existeret,  vides  ikke;  men  den 
havde  været  der  i  en  Aarrække,  uden  at  der  fra  de  militære 
Avtoriteters  Side  var  gjort  Indsigelse.  I  Epidemiens  første 
to  Aar  var  Sygdommen  spredt  over  hele  Byen,  om  den  end 
rasede  værre  i  enkelte  Kvarterer  end  i  andre.  Det  tredje  Aar 
blev  det  fortrinsvis  Garnisonens  Mandskab,  som  maatte  und- 
gjælde,  og  Sygdommen  rasede  med  samme  Ondartethed  blandt 
disse  unge  kraftige  Mennesker  som  tidligere  blandt  Byens 
Befolkning.  Værre  blev  det  derved,  at  Sygdommen  fra  Garni- 
sonen bragtes  ud  i  endogsaa  Qærne  Landsogne,  dels  ved 
Hjemsendelser,  dels  ved  at  Landboere  besøgte  deres  syge 
Slægtninge  blandt  Soldaterne.  Hvor  man  saaledes  i  Land- 
sognene kunde  følge  Smitten  fra  Garnisonen,  optraadte  Syg- 
dommen med  samme  Ondartethed  som  i  Byen  og  Garnisonen. 
Byen  var  saa  inficeret,  at  de  civile  Avtoriteter  paa  det  Be- 
stemteste maatte  fraraade,  at  det  til  30  Dages  Tjeneste  ind- 
kaldte Mandskab  indkvarteredes  i  Byen;  det  blev  derfor  lagt 

i  Kantonement  i  Landsogne  i  sterre  Afstand  fra  Byen. 

Instruktion  for  Læger  af  16de  December  1875  §  11  lyder 
saaledes:  »Enhver  ved  et  Provinssygehus  ansat  Læge 
skal  tilligemed  sin  aarlige  Medicinalberetning  indsende  til 
Fysikus  en  skematisk  Beretning  om  Sygehusets  Virk- 
somhed i  det  forløbne  Aar,  udarbejdet  efter  vedføjede 
Skema  C,   hvilket  bliver  at  iagttage,  hvad  enten  det  paa- 

Dfetkr  f.  Lager.  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  12. 
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gjældende  Sygehus  er  et  Amts-  eller  Distriktssygehus  eller 
et  af  de  Sygelokaler,  som  findes  rundt  omkring  i  Kjebstæ- 
dernes  Fattiggaarde  eller  -huse."  1878  vægrede  en  militær 
Sygehuslæge  sig  ved  at  indsende  en  saadan  skematisk  Be- 
retning om  vedkommende  Garnisonssygehus ;  det  er  værd  at 
lægge  Mærke  til,  at  Vægringen  kom  fra  Overlægen  netop 
ved  det  ovenomtalte  Sygehus  og  den  udpegede  Provinsgarnison. 
Det  kgl.  SundhedskoUegium,  til  hvem  Sagen  indstilledes,  resol- 
verede under  3dje  Maj  1878  saaledes:  «I  Anledning  af  Fysi- 
katets  Forespørgsel  i  Skrivelse  af  15de  f.  M.  om  Overlæge  X 
som  Sygehuslæge  ved  det  militære  Sygehus  i  N.  N.  kan  være 
fritaget  for  at  indlevere  til  Fysikatet  det  befalede  Skema 
over  dette  Sygehus,  skal  Kollegiet  bemærke,  at  imedens  det 
ifølge  Instrux  af  16de  December  1875  (jvfr.  navnlig  §§  1  og  4) 
paahviler  enhver  baade  civil  og  militær  Læge  at  indsende  de 
anordnede  Epidemilister  til  den  paagjældende  Embedslæge, 
antages  det  derimod,  at  der  i  §  11  hovedsagelig  er  tænkt 
paa  de  civile  Provinssygghuse ;  hvorfor  taler  ogsaa  den  hidtil- 
værende Praxis.»  Hvad  nu  Motiveringen  angaar,  da  maatte 
i  Henhold  til  denne  enhver  civil  Sygehuslæge  med  fuld  saa 
megen  Feje  kunne  forlange  sig  fritagen;  thi  han  maa  gjere 
Alting  selv,  medens  den  militære  Sygehuslæge  til  sin  Baa- 
dighed  har  en  Haandskriver  baade  i  Sygehussergenten  og  i 
Keglen  ogsaa  i  en  Reservelæge.  Hvad  man  hovedsagelig  har 
tænkt  paa  ved  §  11,  er  vanskeligt  at  afgjøre,  men  saameget 
er  vist,  at  vedkommende  Fysikus,  hvem  Paragrafens  Slutnings- 
passus:  « hvilket  bliver  at  iagttage  o.  s.  v,*  skyldes,  aldrig  har 
næret  den  Tanke,  at  de  militære  Sygehuslæger  skulde  være 
fritagne.  Han  havde  saameget  mindre  Grund  hertil,  som 
•hidtilværende  Praxis*  for  hans  Vedkommende  havde 
peget  i  en  modsat  Retning,  idet  de  militære  Sygehuslæger 
i  hans  Fysikat  indtil  1878  aldrig  havde  vægret  sig  ved  at 
indsende  Sygehusskema  til  Fysikatet.  Nu  skal  altsaa  Fysikus 
ad  Omveje  forskaffe  sig  Underretning  om  Forholdene  paa  de 
militære  Sygehuse,  en  Underretning,  som  altid  vil  blive 
mangelfuld,  thi  dels  naa  Byernes  og  Distrikternes  enkelte 
Maanedslister  ikke  længere  end  til  vedkommende  Stads-  ejler 
Distriktslæge,  som  i  Henhold  til  disse  indsender  en  Hoved- 
liste  til  Fysikus,  dels  ere  paa  den  enkelte  Lasges  Maaneds- 
lister private  og  offentlige  Patienter  opførte  under  Et.  Terri- 
torialrubrik kan  ikke  afgive  tilstrækkelig  Vejledning.  Er  det 
rimeligt  at  antage,  at  Kollegiets  Resolution  vilde  have  faaet 
dette  Indhold,  dersom  det  ikke  i  sin  Midte  havde  haft  Stabs- 
lægen  ? 
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Ethvert  Medlem  Bf  SundhedskoUegiet  udnævnes  af  Eongen, 
saaledes  er  ogsaa  den  nuværende  Stabslæge  udnævnt,  men 
det  maa  dog  være  tilladt  at  spørge,  hvem  der  bar  indstillet 
ham;  thi  det  er  Hovedsagen.  I  hans  Egenskab  af  Stabslæge 
synes  han  ikke  længer  at  kunne  være  selvskrevet  Medlem  af 
Kollegiet'). 

En  forhenværende  Militærlæge. 


Til  «Et  nediU-legtlt  Spørgsvaah, 

Af  Distriktslæge  £.  Biering. 


I  en  Egn,  hvor  de  legale  Ligsyn  indtræffe  med  en  saa  sørgelig 
Hyppighed,  som  Tilfældet  er  i  det  Distrikt,  hvor  jeg  fungerer, 
er  «En  Embedslæges*  Meddelelse  i  Ugeskriftets  Nr.  10  om 
•Et  mediko-legalt  SpargsmaaN  af  særlig  Interesse.  Jeg  ud- 
beder mig  derfor  Tilladelse  til  at  maatte  paavise,  at  den 
Modstrid,  som  «En  Embedslæge*  har  fundet  mellem  den 
legale  Ligsynsattests  Udtalelse  i  det  paagjældende  Tilfælde 
og  det  private  Obduktions*Fund,  ikke  ere  tilstede. 

Den  legale  Dødsattest  anfører  nemlig  som  Bevæggrund 
til  det  foreliggende  Selvmord  « Melankoli  (Svangerskab?)*. 
Det  vil  altsaa  sige:  Melankoli  har  uomtvistelig  været  tilstede, 
men  Svangerskabet  er  kun  formodet.  Naar  nu  den  private 
Obduktion  har  godtgjort,  at  Svangerskab  ikke  har  været  til- 
stede, saa  er  det  saa  langt  fra,  at  Obduktionens  Besultat  er 
i  Modstrid  med  Ligsynsforretningens,  at  hint  tværtimod  tjener 
til  at  opklare  og  nærmere  bestemme  dette.  Ligsynet  har 
ikke  kunnet  afgive  bestemt  Erklæring  angaaende  Svanger- 
skabet. Det  har  opstillet  Svangerskabet  som  en  Mulighed, 
men  har  tilføjet  et  tvivlende  Spørgsmaal.  Nu  har  Obduk- 
tionen paavist,  at  der  med  Bette  var  sat  et  Spørgsmaal  ved 
Svangerskabet;  thi  saadant  var  ikke  tilstede.  Stadslægens 
private   Obduktion   slutter   sig  altsaa  supplerende  til  hans 


*}  Med  ForsiBt  har  Indsenderen  nndladt  at  omtale  Lægeundersøgelsen 
ved  Sessionen;  men  en  Besynderlighed  maa  dog  fremhæves.  Af 
Værnepligtige,  der  møde  paa  Sessionerne  og  angive  Svagheder, 
som  Lægerne  ikke  anse  sig  for  kompetente  til  at  bedømme  (f.  Ex. 
Synssvaghed) ,  forlanges  det  nn,  at  de  for  egen  Regning  skal 
skaffe  sig  Attest  fra  en  Specialist.'  Er  dette  ganske  lovligt? 
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legale  Ligsynsattest  udeD  i  nogen  Maade  at  staa  i  Strid  med 
den;  og  hermed  maa  formentlig  tEn  Embedslæges*  Betænke- 
lighed ved  den  foretagne  Obduktion  være  hævet. 

Udstederen  af  den  legale  Ligsynsattest  har  det  selv- 
samme Ansvar,  hvad  enten  ban  senere  foretager  Obduktion 
eller  ikke.  Thi  Ansvaret  er  betinget  af,  hvad  der  forefindes 
og  oplyses  under  Ligsynsforretningen,  og  ikke  af,  hvad  der 
senere  maatte  komme  frem.  Er  Diagnosen  forsvarlig  lige- 
overfor det  ved  Ligsynet  forefundne,  bliver  den  ikke  ufor- 
svarlig, fordi  en  senere  Obduktion  mulig  bringer  Forhold 
frem,  hvorefter  Diagnosen  maa  blive  en  anden. 

At  Obduktionen  skulde  kunne  præjudicere  en  senere 
retslig  Undersegelse,  i  Fald  en  saadan  skulde  være  bleven 
foranlediget  ved  selve  Obduktionen,  kunde  i  ethvert  Fald  ikke 
afholde  den  Afdedes  Efterlevende  fra  at  sage  at  &a  den 
fremkomne  ømfindtlige  Tvivl  hævet;  og  Præjudicen  vilde  jo 
være  den  Samme,  hvad  enten  Obduktionen  blev  foretaget  af 
Stadslægen  eller  af  en  privat  Læge.  Dertil  vil  det  altid  være 
bedre,  at  Sporene  af  en  Forbrydelse  komme  for  Dagen,  selv 
om  de  ere  forvidskede,  end  om  Brøden  uoplyst  bliver  begravet. 

Det  forekommer  mig  derfor,  at  saavel  Embedslægernes 
som  Publikums  Bet  er  sket  Fyldest  ved  den  Afgjerelse,  Sagen 
har  faaet. 


li^ekiiouer  af  Kit ralh|drat  ? e4  Dysenteri.  Dr.  N  e  w  e  1 1  (Therap.  Gazetto. 
Detroit.  Vol.  1.  Nr.  1)  har  med  stort  Held  anvendt  Indsprøjtninger  af 
Kloralhydrat  mod  Dysenteri,  hos  Børn  i  en  Dosis  af  20 — 50  Gentigram 
i  60  Gram  Stivelseklister,  hos  Voxne  i  en  Dosis  af  Vs— -1  Gram  i 
120—150  Gram  af  samme  Vehikel.  I  alle  Tilfælde  paafulgte  der  Søvn, 
og  Patienterne  vare  i  Reglen  helbredede  efter  8 — 4  Injektioner,  hrorfbr 
Forf.  stærkt  anbefoler  dette  Middel  som  et  Specifikum  mod  Dysenterien. 

(Pharm.  Ceutralh.   22de  April.    1880.) 


PuTlsniog  af  kanstigt  Sin«r.  For  hurtigt  og  sikkert  at  afgjøre, 
hvorvidt  man  har  almindeligt  Smør  for  sig  eller  et  Kunstprodukt,  anbe- 
faler Prof.  Wittstein  (Zeitschr.  d.  Oesterr.  Apoth.-Vereins.  1880.  S.  71) 
særligt  den  mikroskopiske  Undersøgelse  (Forstørr.  300 — 400).  Under 
Dækglasset  anbringes  et  meget  tyndt  Lag  af  Fedtmassen ;  hvi«  det  da 
er  almindeligt  Smør,  viser  Synsfeltet  sig  tæt  fyldt  med  ganske  smaa 
Fedtkugler  uden  mindste  Antydning  til  Krystallisation;  er  det  derimod 
kunsUgt  Smør  eller  en  Blanding  af  kunstigt  og  ægte  Smør,  vise  FedU 
kuglerne  sig  blandede  med  kantede  og  naaleforroede  Krystaller.  Disse 
hidrøre  navnlig  fra  Stearin  af  Ozetalgen,  som  findes  blandet  i  Produktet. 
Svinefedt  viser  dog  ikke  saadanue  krystallinske  Smaadele.  Denna 
Undersøgelsesmaade  er  ogsaa  blevet  anbefalet  af  andre  For&ttere  og 
har  i  flere  Tilfælde  vist  sig  hensigtsmæssig  og  praktisk. 

(Ny  Pharmac.  Tid.   Nr.  10.    188a) 


189 


iehu^UBgen  tf  Acae  røsaeea.  Dr.  Hardway  (Arch.  of  Dermatol. 
Vol.  4.  Nr.4.  S.  356)  anbefaler  at  behandle  denne  Affektion  ved  Hjælp 
lif  Elektropunktor,  der  adføres  paa  følgende  Maade.  Den  negative  Pol 
danned  af  en  Naal  (Nr.  13),  der  fastholdes  med  en  passende  Naaleholdei* 
og  stikkes  ind  i  det  varikøse  Blodkar,  der  skal  bringes  til  Obliteration ; 
den  anden  Pol  dannes  af  et  med  Svamp  overtrakket  Haandtag,  som 
man  nu  giver  Patienten  i  Haanden.  BortQærnelsen  af  Polerne  skal  ske 
i  omvendt  Orden.  Pnnkturstedet  bliver  ganske  hvidt,  og  der  iagttages 
ingen  Skorpedannelse  eller  Reaktionsfæuomener.  Der  opnaaedes  paa 
den  Maade  fortræffelige  Resultater. 

(Wiener  med.  Wochenschr.   Nr.  19.   1880.) 


Uf  ral  aan  ■•dgfft  moi  Strjkotii  #.».▼•  Efter  Prof.  Hasemanns 
Erfaringer  er  Klord  en  virksom  Modgift  mod  Stryknin,  Bracin  og 
Thebain.  I  Tilfælde,  hvor  disse  Gifte  vare  tagne  i  Doser,  der  vare 
6  Gange  større  end  Maximaldosen ,  har  KloraJet  stadig  bidraget  til  at 
holde  Patienten  i  Live.  Som  Modgift  bør  Kloralet  ikkes  gives  i  Doser 
paa  under  2  Gram  eller  over  3  Gram. 

(New  Remed.   May.    1880.) 


CIrknløre  af  244e  Avgast  fra  laieoriguniiiiateriet  III  laoitllge  ÅDitiMBiid 
aagaaende  Bekaodlingea  af  Slndasjge. 

Ved  de  nuværende  Foranstaltninger  til  Sindssyges  Behandling  og 
Pleje  er  der  den  Ulempe,  at  der  ofte  medgaar  længere  Tid,  inden  det 
er'  muligt  at  fiia  selv  saadanne  Patienter,  som  trænge  til  hurtig  Ind- 
Ifl^gfi^olso,  anbragte  paa  Sindssygeanstalterne,  hvilket,  forsaavidt  Aar- 
sagen  hertil  ikke  ligger  i  en  bestemt  forhaandenværendo  Mangel  paa 
Plads,  hidrører  dels  derfra,  at  der  nødvendigvis  maa  medgaa  en  ikke 
ganske  ringe  Tid  med  at  faa  indsamlet  de  Bevisligheder  angaaende 
Patientens  Sygdom  og  tilvejebragt  den  Sikkerhed  med  Hensyn  til  Be- 
talingen, som  Anstalterne  i  Henhold  til  deres  Regulativer  maa  forlange, 
inden  Optagelsen  kan  finde  Sted,  dels  fra  den  Afstand,  i  hvilken  saavel 
Sindssygeanstalten  for  Østifterne  som  den  tilsvarende  Anstalt  for  Nørre- 
jylland ere  beliggende  fra  mange  Punkter  i  de  til  dem  henviste  Lands- 
dele. At  saaledes  en  Tid,  som  kunde  have  været  anvendt  til  Gavn  for 
Patienten,  paa  denne  Maade  gaar  tabt,  vil,  skjøndt  stedse  misligt,  dog 
under  almindelige  Forhold  næppe  drage  alvorlige  Følger  efter  sig; 
men  der  gives  Omstændigheder,  under  hvilke  dette  Tidstab  kan  blive 
betydningsfuldt,  nemlig  i  de  ikke  saa  ganske  sjældent  forekommende 
Tilfrelde,  hvor  der  hurtigt  udvikler  sig  enten  An£ald  af  Raseri,  i  hvilke 
den  Syge  bliver  farlig  for  sine  Omgivelser,  eller,  hvad  endnu  hyppigere 
skerj  air  Drift  til  Selvmord ,  som  Patienten  ikke  er  istand  til  at  mod- 
staa.  Indtræffer  noget  Saadant  hos  en  Syg,  der  endnu  er  i  sit  Hjem, 
vil  det  i  mange  Tilfælde  være  overordentlig  vanskeligt  at  skaffe  ham 
den  nødvendige  Bevogtning  og  endnu  vanskeligere  at  sørge  for,  at 
denne  finder  Sted  paa  heldigste  Maade;  der  kan  da  let  hengaa  en 
længere  Tid,  som  gaar  tabt  for  hans  Helbredelse,  og  i  hvilken  han  kan 
afiitedkomme  Skade  baade  paa  sig  selv  og  Andre.  Denne  Ulempe  har 
man  i  Kjøbenhavn  fundet  Middel  til  at  undgaa,  idet  man  har  indrettet 
en  Afdeling  af  Kjøbenhavns  Kommunehospital  saaledes,  at  den  er  istand 
til  straz  og  med  de  mindst  mulige  Formaliteter  at  optage  enhver  akut 
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SindsBjg,  der  da  efter  en  kort  Tids  Ophold  i  denne  Afdeling  bliver 
sendt  til  St.  Hans  Hospital,  forsaavidt  han  ikke  bliver  helbredet  paa  Af- 
delingen, eller  hans  Nærmeste  ikke  ønske  ham  behandlet  paa  andet 
Sted.  Ved  denne  Ordning  har  man  opnaaet,  baade  at  den  Sjrge  selv 
og  hans  Omgivelser  paa  den  heldigste  Maade  beskjærmes  imod  hans 
Voldsomheder,  og  tillige  at  han  saa  hurtigt  som  muligt  kan  blive  bragt 
under  sagkyndig  Behandling,  og  hertil  kommer  den  ikke  uvæsentlige 
Omstændighed,  at  medens  der  hos  Befolkningen  meget  ofte  hersker  en 
stærk  Utilbøjelighed  til  strax  i  Sygdommens  Begyndelse  at  sende  de  for- 
mentlige Sindssyge  til  en  Sindssygeanstalt,  gjælder  dette  derimod  i 
langt  ringere  Orad,  naar  der  kun  er  Spørgsmaal  om  Indlæggelsen  pan 
et  almindeligt  Sygehus,  forat  Helbredelse  ved  et  kortere  Ophold  dér 
kan  forsøges,  eller  i  alt  Fald  Nødvendigheden  af  deres  Afgivelse  til  en 
Sindssygeanstalt  bliver  konstateret,  i  hvilket  Tilfælde  de  Syge  da  ville 
komme  til  Anstalten  med  langt  foldstændigere  Oplysninger  om  deres 
Sygdoms  Oprindelse  og  Udvikling,  end  det  i  Almindelighed  ellers  vilde 
være  muligt  at  skaffe  tilveje. 

I  Betragtning  heraf  har  det  kgl.  Sundhedskollegium  i  en  gjennem 
Justitsministeriet  hertil  indkommen  Skrivelse  henledet  Opmærksombed 
paa,  hvilket  stort  Gode  det  vilde  være,  om  en  lignende  Indretning 
kunde  træffes  paa  saa  mange  Steder  i  Landet  som  muligt.  Som  den  i 
saa  Henseende  heldigste  Fremgangsmaade  har  Kollegiet  anbefalet,  at 
der  gives  de  bestaaende  Sygehuse  en  mindre  Udvidelse,  hvorved  de 
blive  satte  istand  til  at  optage  enkelte  Syge  med  akute  Sindssygdomme 
og  behandle  og  forpleje  disse  i  en  kort  IMd  paa  hensigtsmæssig  Maade. 
Dette  vilde  vistnok  ogsaa  kunne  ske  paa  en  allerede  bestaaende  An- 
stalt for  uhelbredelige  Sindssvage,  hvoraf  adskillige  findes  i  forskjellige 
Amter,  men  de  ovenfor  fremhævede  Ulemper  ved  den  herskende  Opinion 
mod  de  Syges  Indlæggelse  paa  deslige  Anstalter  vilde  derved  ikke 
undgaas,  og  deres  Anbringelse  i  Arbejdsanstalter  eller  Fattighuse  er 
efter  Kollegiets  Formening  en  ligesaa  uhensigtsmæssig  som  den  endnu 
undertiden  brugte  Hensættelse  af  de  Syge  i  Fængsler  er  en  uforsvarlig 
Fremgangsmaade. 

De  nu  gjældende  Regulativer  for  de  Sygehuse,  der  modtage  den 
heromhandlede  Forbedring,  maatte  da  underkastes  en  Revision,  fbrat 
det  kunde  blive  muligt  for  Sygehusene  at  modtage  de  Syge  fra  den 
Egn,  for  hvilken  de  ere  bestemte  til  at  virke,  med  saa  faa  Formaliteter 
som  muligt.  Lægerne  ved  de  paagjældende  Sygehuse  maatte  derhos 
sætte  sig  i  Forbindelse  med  vedkommende  Sindssygeanstalts  Bestyrelse, 
forat  denne  kunde  bedømme,  om  og  da  naar  de  Syge  burde  afgives 
til  Anstalten,  ligesom  endelig  Kavtionsbeviserne  til  Sygehusene  burde 
indrettes  saaledes,  at  de  ogsaa  eventuelt  vare  gjældende  for  Sindssyge- 
anstalten og  tillige  kom  til  at  omfatte  Omkostningerne  ved  den  Syges 
Transport  dertil.  For  at  sikre  Sygehusene  imod,  at  de  i  dem  optagne 
akute  Sindssyge  paa  Grund  af  den  nu  tilstedeværende  Mangel  paa 
Plads  i  Sindssygeanstaltorne  blive  henliggende  i  dem  længere  end  nød- 
vendigt, har  Kollegiet  anbefalet  en  passende  Udvidelse  af  hine  An- 
stalter, i  hvilken  Henseende  Justitsministeriet  ved  Oversendelsen  af 
Kollegiets  fornævnte  Skrivelse  har  meddelt,  at  Samme  or  sindet  i  næste 
Btgsdagssamling  at  fremsætte  Forslag  om  Aflijælpning  af  den  forhaanden- 
værende  Mangel  paa  Plads  i  de  nu  bestaaende  Sindssygeanstalter. 

Ihvorvel  nu  Indenrigsministeriet,  der  med  Justitsministeriet  er  enigt 
i  at  anse  de  af  Sundhedskollegiet  saaledes  foreslaaede  Foranstaltninger 
for  særdeles  hensigtssvarendc,   maa  erkjende,   at  der  først  kan  blive 
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Spørgsmaal  om  Gjennomførelsen  af  samme,  naar  den  af  Justitsministe- 
riet paatænkte  Udvidelse  af  Siodssygeanstalterae  har  frindet  Sted,  har 
man  dog^  troet  allerede  nu  at  burde  henlede  Opmærksomheden  paa 
denne  vigtige  Sag,  og  man  skal  derfor  tjenstligst  anmode  d'Hrr.  Amt- 
mænd om  at  gjøre  saavel  vedkommende  Amtsraad  som  Bjraadene  i 
Amtets  Kjøbstæder  bekjendt  med  Foranstaaende  med  Henstilling  om, 
at  det  maa  blive  gjort  til  Gjenstand  for  Overvejelse,  hvad  der,  under 
Forudsætning  af  at  den  omhandlede  Lov  gjennemføres,  maatte  være  at 
foretage  i  den  herommeldte  Henseende,  samt  om  eventuelt  at  træffe 
de  med  Hensyn  hertil  fornødne  Forberedelser. 

(Berl.  Tid.  30te  Avgust.  1880.) 


Lcgerøes  Tærnepllgt  Ved  Skrivelse  af  Ilte  Maj  d.  A.  fra  Jnstits- 
miuistcrtwt  til  iirauii kommissionen  er  det  paalngt  denne  for  Fremtiden 
at  fritage  praktiserende  Læger  i  Kjøbenhavn  for  Indkaldelse  til  Tjeneste 
i  Brandkorpsets  Reserve.  Skrivelsen  er  fremkommen  i  Anledning  af  en 
Henvendelse  til  Ministeriet  fra  nogle  jngre  Læger. 

(Hosp.  Tid.  26de  Avgust.  1880.) 


D«kUr4l8pafato.  Assistent  ved  Universitetets  fysiologiske  Labora- 
torium, Gaml.  med.  &chir.  Christian  Bohr  vil  Lørdagen  den  Ilte  Sep- 
tember Kl.  12  paa  Universitetsavditoriet  Nr.  8  forsvare  sin  for  Doktor- 
graden i  Medicin  skrevne  Afhandling:  »Studier  over  Mælk,  med 
særligt  Hensyn  til  de  i  samme  suspenderede  Fedtkugler ■• 


OrdensdekøratiM.  Under  19do  Avgust  er  det  allem.  tilladt  Retslæge 
i  Cairo  W.  Bull  at  anlægge  og  bære  den  ham  af  Hs.  H.  Rhediven  af 
'Ægypten  tildelte  Dekoration  som  Officer  af  den  kejserlig  tyrkiske 
Osmanieh  Orden.  

DdncTnelse,  Under  30te  Avgust  er  Assistent  ved  den  kgl.  Veterinær- 
og  Landbohøjskole,  Dr.  med.  H.  Krabbe  allern.  udnævnt  til  Lærer  i 
Anatomi  og  Fysiologi  ved  bemeldte  Højskole. 


DtdsIkU  I  Udiaadft«  Wionerskolen  har  i  denne  Tid  atter  mistet  en 
af  sine  Koryfæer,  lludpathologen  Hebra,  i  en  Alder  af  64  Aar.  Han 
har  i  en  Aarrække  virket  ved  Allgm.  Krankenhaus  og  saavel  ved  sine 
Foredrag  som  Skrifter  bidraget  betydeligt  til  Udviklingen  af  Læren  om 
Hudsygdommene  og  deres  Behandling. 


Rettelse.     S.  165  L.8  f.  n.:  Bfihlc  læs:  Riihle. 


Bekjendtgjørelser. 


Undertegnede  Læge  praktiserer  fra  Iste  September  d.  A. 
paa  Marienborg  Gods  paa  Maen  med  foreløbig  Bolig  paa 
Marienborg  og  senere  i  en  af  Godset  opført  Lægebolig. 

A.  S.  V.  Iigenle?. 
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Fladsen  som  Læge  ved  « Asylet  for  uhelbredelige  Aands- 
svage«  bliver  ledig  fra  fdrstkommende  1ste  Oktober.  Betin- 
gelserne ere  500  Kr.  aarlig  og  fri  Station,  derunder  Vask 
indbe&ttet.  Man  henvende  sig  desangaaende  til  Dr.  Victor 
BreMer^  Fredericiagade  Nr.  27,  mellem  Kl.  11— 1  Formiddag. 

Johan  Keller. 

C.  Æsh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

alkalisk  og  sammensat  i  n^e  Overensstemmelse  med  de  i 
.  Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  Kon- 
servering, tilvirket  ved  C.  Tlijk«  LivleMav«. 

nrandltiiilctnjr , 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  neje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidenskaben  gjældende  Regler  for  Tændernes  og 
Tandkjødets  Konservering,  anbefales  af  C.  Tliyke  LiadeMavi  A  fo.^ 
Frederiksborggade  Nr.  33.  Kjøbenhavn. 

D'Hrr.  Lægers  Opmærksomhed  ^ 

benledes  paa  mine  patenterede  Salicylolier  (cmhwtv. 
deHnflcient.  et  atUiseptica),  som  faas  paa  Åpothekeme 
overalt  i  Landet. 

Albert  lartTigsea, 

Gand.  pbarm. 

En  Læge  paa  Landet  ønsker  at  afhænde  sin  Ejendom  — 
tæt  ved  Åpothek  —  og  overdrage  sin  Praxis  til  en  Kollega. 

Nærmere  Oplysninger  meddeler  Overlæge  Joh.  Moller, 
Vendersgade  Nr.26. 

Hos  C.  A.  Reiuel  er  udkommet : 

Det  kongelige  Sundhedskollegiums  Forhandlinger 

i  Aaret  1878. 

Ved 

J«h.  liller^ 

Overlæge. 

Pria:  7Kr.50ø. 


C.  ▲.  Roitseli  Forlaf.    Bianco  Lonos  Kgl.  Hof-BogtrykkMl. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomxne,  DødsfiBQd  og  Fødsler  1  E;jøben]iavii. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  ScUebaen  „UgentL  Oversigt'^ 
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Ugen  fra  den  18  til  den  24  kigwU. 


Fra  KjabenhavDs  praktiserende  Læger  (175)  ere  i  Ugen  til 
d.  24  Avguet  af  nedenataaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1273  nye  Tilfælde. 


Faneter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

i&anthematisk  Tyfus 

Blod^ng. 

AsiatisklColera 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen   .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Gnppe 

Lungebetændelse 

HalsDetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter  ........  •_j_:_^_^ 

lait  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfedt  Syfflis 

Fnat 

Dranker^aJskab 
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l'Va  Skibe  putBheden  ere  af  de  oTenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt: 
Strnbehoste  1,  gastrisk  Feber  2,  Diarrhe  1,  Boeen  I,  Brystkatairh  1 
og  tionotrhe  1  Tiliælde. 

Under  „andre  FarEoter''  ere  opferte  falgendo  i  den  forløbne  Uge 
anmeldt«  Tiliiplile;  ConjunctivitiB  1,  Zona  5,  Forunkler  7,  Urticaria  1  og 
StomatiUs  4  Tilitelde. 

TcJrbrhtldtB*.  Yarrat  Vejr  med  avago,  ubestemte  Vinde  og  t«T 
Luft. 

Samtlige  Døds&ld  i  Ugen  til  deo  24  Åvgust,  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efler  Åldersktasaer,  samt  ovn- 
Fødsler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  24  Avgost. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  13, 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 

MktMt  Apothekrenes  Forpligtelse  til  at  udlevere  Medicin  uden 
kontant  Betaling;  med  Bed/s  Bmk.  —  Uirschberg:  Kan  Katarakt 
helbredes  uden  Operation?  —  Raphael  Ilaosmann:  Om  Inhalations- 
Bespiratoren.  —  C.  Schwalbe:  Subkutane  Indsprøjtninger  af  Alkohol 
Ted  Sygdomme  i  Blodkarrene.  —  Nieprasch:  Løsrivning  af  Uterus 
under  en  Fødsel.  —  Thomas  Savage:  £t  Tilfælde  af  Hydronephro- 
sis — Nelrotomi ^Helbredelse«  —  Forfalskning  af  Pølser.  —  Vakance.  — 
Afsked.  —  Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.  —  Rettelser.  — 
Bekjendtgjørelser. 


Apothekrenes  Forpligtelse  til  at  ndle?ere  Hediciii 

uden  kontant  Betaling, 


I  »Det  kgl.  Sundhedskollegiams  Forhandlinger  i  Aaret  1878 • 
findes  Side  333  —337  meddelt  følgende  Sag,  der  turde  frem- 
byde en  særlig  Interesse.: 

I  633  udbad  Justitsministeriet  sig  SundhedskoUegieis 
Erklæring  over  et  Andragende,  hvori  Formanden  for  G— Sogns 
Sygekasse  og  Formanden  for  G— Sogneraad,  næst  at  klage 
over,  at  en  Apotheker  havde  nægtet  at  udlevere  Medicin  paa 
Kredit  til  Medlemmer  af  nævnte  Sygekasse,  forespurgte,  hvor- 
vidt der  ad  administrativ  .  ej  kunde  gives  Åpothekeren  Paalæg 
om  at  udlevere  Medicin  ogsaa  uden  kontant  Be- 
taling. 

I  det  omhandlede  Andragende  bemærkede  Formanden  for  G-^ 
Sogns  Sygekasse,  at  da  vedkommende  Apotheker  havde  nægtet  at 
udlevere  Medicin  til  Sygekassens  Medlemmer,  naar  kontant  Betaling 
ikke  medfulgte,  havde  han  henvendt  sig  med  Forespørgsel  til  Amtet, 
om  Åpothekeren  var  dertil  berettiget.  Fra  Amtet  modtog  Sygekassens 
Formand  Jastitsministeriets  Skrivelse  til  Snndhedskollegiet  af  22de  Marts 
1856,  men  efter  fornævnte  Formands  Formening  fortolkede  Åpothekeren, 
saaledes  som  en  Skrivelse  fra  denne  af  18de  November  1877  (se  ned&) 
4de  Rakke.  Sdet  Bd. 
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udviste,  Loven  anderledes  end  den  daværende  Jastitsminiøter,  ligesom 
opsaa  Apothekeren  havde  erklæret  til  Formanden,  at  han  først  vilde 
udlevere  Medicin  uden  medfølgende  kontant  Betaling,  naar  en  Højeste- 
retsdom tvang  ham  dertil.  —  I  det  samme  Andragende  meddelte  For- 
manden for  G— Sogneraad,  at  en  Parcellist  i  Sognet  tilligemed  sin 
Hustru  for  et  Par  Maaneder  siden  angrebes  af  en  smitsom  Tjfusfeber; 
baade  Manden  og  Konen,  der  ene  beboede  et  UdOyttersted,  vare  meget 
syge  og  tildels  uden  Bevidsthed,  hvorfor  der  ej  blev  sendt  Penge  til 
den  af  Distriktslægen  rekvirerede  Medicin.  Da  den  Mand,  som  skulde 
afhente  Medicinen,  heller  ingen  Penge  havde  hos  sig,  nægtede  Apothe- 
keren Udleveringen,  uagtet  Medicinen  var  tillavet.  Idet  Sogneraadets 
Formand  klagede  over  denne  Apothekerens  Fremfærd,  vilde  han  i 
Forening  med  Sygekassens  Formand  rette  den  Forespørgsel  til  Jnstita- 
ministeriet,  om  der  ikke  ad  administrativ  Vej  kunde  gives  Apothekeren 
Paalæg  om  at  udlevere  Medicin  ogsaa  uden  kontant  Betaling. 

I  den  ovenfor  omtalte  Skrivelse  af  18de  November  1877  fra  Apo- 
thekeren til  Formanden  for  O — Sogns  Sygekasse  udtalte  Apothekeren 
den  Formening,  at  naar  Sygekassens  Formand  ifølge  Justitsministeriets 
Skrivelse  af  22de  Marts  1856  antog,  at  Apothekeren  ei  blot  første  Gang 
efter  en  Recept,  men  saalsénge  Sygdommen  varede,  var  forpligtet  til  at 
udlevere  Medicin  paa  Kredit  til  Enhver,  forholdt  dette  sig  ikke  rigtigt. 
•  Skrivelsen  af  22de  Marts  1866«,  —  bemanrker  Apothekeren  — ,  »sasvel 
som  flere  andre,  f.  Ex.  af  27de  November  1845,  angaar  kun  Ministeriets 
Mening  om  Loven  af  4de  December  1672,    hvis  §  19  omtaler  Apotbe- 
krenes  Forpligtelse  i  denne  Henseende.    Denne  Lov  af  4de  December 
1672  er  den  eneste,  der  omhandler  denne  Forpligtelse,  og  efter  dennes 
Ord  og  Mening  anser  jeg  mig  ikke  forpligtet  til  at  give  ubetinget  Kredit 
til  Enhver.   Om  denne  Anskuelse  er  jeg  ikke  ene;  thi  f.Ex.  i  Kancell 
Promemoria  af  2den  November  1797  gives  denne  min  Mening  Medhold. 
Jeg  giver  derfor  ikke  ubetinget  Kredit,  allermindst  efter  første  Recept, 
da  det  Forhold,    der  omtales  i  Loven  af  4de  December  1672,   angsar 
varende  Sygdomme.     Imidlertid   behøver   denne   Sag    ikke   at  genere 
G  -  Sygekasse ;    thi ,    dersom  denne  vil  indestna  for  Betalingen  af  den 
Medicin,   der  leveres  til  dens  Medlemmer,    vil  jeg,   ligesom  jeg  i  en 
Række  af  Aar  har  krediteret  Sygekassen,  kreditere  disse.    Der  behøves 
da  blot  af  Lægen  at  skrives  paa  Recepten:  G — Sygekasse*. 

Efterat  være  bleven  gjort  bekjendt  med  den  ovenanførte  Fore- 
spørgsel fra  Formændene  fra  G—Sogns  Sygekasse  og  G— So*rneraad 
bemærkede  Apothekeren  i  Skrivelse  af  7de  November  1878  Følgende: 

•Saavidt  mig  bekjendt^  findes,  som  af  mig  i  Skrivelse  af  f  A.  an- 
ført, ingen  anden  Lov,  der  omtaler  Apothekrenes  Forpligtelse  til  at  give 
Kredit  end  Loven  af  4de  December  1672  §  19,  og  den  Lov  paalsgger 
det  ikke  ubetinget,  men  kun  i  varende  Sygdomme,  hvorfor  jeg  kun 
i  saadanne  anser  mig  forpligtet  til  at  give  Kredit.  I  det  første  Aar, 
jeg  var  Apotheker  her  i  Byen,  gav  jeg  Alle  og  Enhver  Kredit;  æen 
de  Tab,  jeg  led  derved  (dels  ved  Bortrejse  til  Amerika,  dels  ved,  at 
Patienterne  vedbleve  at  tage  paa  Kredit  og ,  naar  jeg  forlangte  Be- 
taling, meldte  sig  ind  under  Fattigvæsenet,  men  dog  mest  ved,  at  Ind- 
siddere paa  Landet  flyttede  og  senere  ikke  vare  til  at  finde,  og  Tjenete- 
folk  skiftede  dels  ved  Skiftetid,  dels  i  Utide,  for  hvem  Husbonden,  i8«r 
Gaardmændene ,  nægtede  at  betale),  vare  saa  betydelige,  at  jeg  blev 
nødt  til  at  holde  mig  Lovens  Bogstav  efterrettelig,  ved  kun  at  giv 
Kredit,  naar  Folk  i  længere  Tid  havde  været  syge.  Dersom  Meningen 
af  Loven  af  4de  December  1672   i  Modstrid  til  Grundlovens  §  8.  var 


I 

i^ 


195 


den,  at  Enhver  kunde  forlans^  nbetinget  Kredit,  vilde  Følgen  deraf 
idetmindste  her  paa  Egnen  snart  blive,  at  jeg  maatte  tabe  omtrent 
Halvdelen  af  min  Omsætning,  især  siden  .den  Erstatning,  der  ved  samme 
Lov  er  givet  Apothekrene  ved  Fortrinsret  i  Boer,  er  bleven  næsten  be- 
tydningsløs, siden  Lov  af  85de  Marts  1872  udkom,  da  over  Halvdelen 
af  Befolkningen  ikke  ejer  mere  end  det  Beløb,  Loven  hjemler  dem  Bet 
til  at  tage  forud.  Imidlertid  er  her  dog  aldrig  i  de  22  Aar,  jeg  har 
været  Apotheker,  blevet  nægtet  Kredit  til  Nogen,  der  paa  en  høflig 
Maade  har  anmodet  derom,  og  jeg  kan  derfor  heller  ikke  tro,  at  Budet, 
der  har  hentet  Medicin,  har  fremstillet  Sagen,  om  hvilken  jeg  først  nu 
efter  omtrent  3  Maanedera  Forløb  hører,  saaledes,  som  i  Skrivelse  af 
Iste  November  d.  A.  er  anført,  da  jeg  saa  næppe  havde  nægtet  Kredit. 
Jeg  har  ogsaa  idag  af  Distriktslægen  erfaret  om  et  andet  Punkt,  at  det 
ikke  er  overensstemmende  med  Sandheden,  idet  den  ene  Ægtefælle 
først  var  syg,  og  strax,  da  den  anden  blev  angreben,  bleve  begge  tagne 
under  offentlig  Behandling,  saa  begge  kunne  ikke,  dengang  Medicinen 
blev  forlangt,  have  været  bevidstløse*. 

Vedkommende  By-  og  Herredsfoged  har  i  en  over  .Andragendet 
afgiven  Erklæring  af  27de  November  1878  ytret:  •  Spørgsmaalet  om, 
hvorvidt  og  i  hvilket  Omfang  der  paahviler  Apothekere  en  Forpligtelse 
til  at  udlevere  Medicin  paa  Kredit,  vil  afhænge  af  en  Fortolkning  af 
Forordn,  af  4de  December  1672  §  19;  men,  da  Apothekrenes  Stilling 
i  Forhold  til  Administrationen  formentlig  ikke  er  saaledes,  at  der  i 
Sager  af  saadan  Beskaffenhed  administrativt  kan  træffes  en  for  dem 
forpligtende  Afgjørelse,  skal  jeg  ganske  henstille,  hvorvidt  det  ommeldte 
Paalæg  maatte  kunne  gives.  Da  der  imidlertfd,  hvorledes  end  det 
ovennævnte  Lovbud  fortolkes,  af  den  i  Almindelighed  gjældende  For- 
pligtelse til  at  yde  Hjælp  til  Mennesker,  der  ere  stedte  i  Livsfare,  ogsaa 
maa  kunne  udledes  en  Forpligtelse  for  Apothekere  til  at  kreditere 
Medicin  i  saadanne  Tilfælde,  i  hvilke  Sygdommenes  Beskaffenhed  ikke 
levner  Paagjældende  Tid  til  f.  Ex.  ved  Henvendelse  til  Fattigvæsenet 
at  tilvejebringe  de  fornødne  Penge  —  hvor  da  Undladelsen  vilde  kunne 
paatales  til  Strafs  Lidelse  efter  Straffelovens  §  199,  —  skal  jeg  slutte- 
figen  tilføje,  at  det  i  Andragendet  ommeldte  Tilfælde,  efter  hvad  der 
af  ommeldte  Apotheker  er  oplyst,  ikke  har  haft  denne  Karakter*. 

Stiftamtmanden  bemærker,  at  den  i  Andragendet  paaberaabte  Re- 
solution fra  Justitsministeriet  af  22de  Marts  1856  formentlig  er  af- 
gjørende  i  Henseende  til  det  rejste  Spørgsmaal,  men  at  han  er  i  Uvished 
om,  paa  hvilken  Maade  Sagen  kan  gjennemføres  mod  Apothekeren.  I 
den  i  det  Foregaaende  oftere  nævnte  Resolution  af  22de  Marts  1856 
hedder  det:  ...  aat  Apothekrene  overhovedet  ifølge  Forordn,  af  4de  De- 
cember 1672  §  19  ere  pligtige  til,  uagtet  kontant  Betaling  ikke  med- 
følger, at  udlevere  Medicin  efter  avtoriserede  Lægers  behørig  affattede 
Recepter,  uden  Hensyn  til  Patientens  personlige  Stilling,  idet  dog  saadan 
Udlevering,  da  Apothekrene  ere  berettigede  til  at  tilbageholde  Recep- 
terne, indtil  Betaling  er  præsteret,  i  Reglen  kun  kan  forlanges  én  Gang 
efter  samme  Recept*.     (Se  Sundhcdskoll.  Aarsberetn.  f.  1855,  S.  350.) 

Kollegiet  ytrede  i  Skrivelse  af  25de  Januar  1879: 

"Hvormeget  det  end  under  mange  Omstændigheder  kan 

tynge  paa  Apothekeren,  kan  han  dog  efter  Kollegiets  Mening 

ikke   efter   de   gjældende  Lovbestemmelser  fritages  for  den 

,  Forpligtelse  at  give  Kredit  paa  Medikamenter,  der  ordineres 
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af  en  avtoriseret  Læge,  naar  Becepten  er  udstedt  efter  de 
for  en  saadan  gjældende  Bestemmelser;  da  Becepten  bliver  i 
Apothekerens  Værge,  kan  det  ikke  paalægges  barn  at  udlevere 
mere  end  én  Gang  efter  samme  Becept*. 


Som  det  i  Sundhedskollegiets  ovenstaaende  Skrivelse  er 
fremhævet,  vil  denne  Forpligtelse  til  at  give  Kredit  paa 
Medikamenter  kunne  komme  til  at  tynge  haardt  paa  Åpo- 
thekrene,  og  det  vil  let  kunne  tænkes,  at  den  under  ugun- 
stige Betingelser,  særligt  naar  den  bliver  fastslaaet  i  den  al- 
mindelige Bevidstbed,  undertiden  vil  kunne  komme  til  at 
tynge  altfor  baardt.  Ejærnepunktet  i  Sagen  er,  som  det  ses, 
Spergsmaalet  om  den  rette  Fortolkning  af  Forordn,  af  4de  De- 
cember 1672  §  19,  bvis  Ordlydende  er  følgende:  oÅpotbekerne 
skal  ingen  Opbold  gjøre  med  Medikamenters  Præparation, 
men,  det  snarest  muligt  er.  Patienterne  befordre,  bolde  Apo- 
tbeket  aabent.  Segnet  og  Helligt,  Nat  og  Dag,  helst  naar 
de  fornemme  nogen  hastig,  smitsom  eller  baard  Sygdom 
trænger,  eller  Qvinder  at  være  i  Barns  Ned,  og  skal  de  selv 
eller  een  af  deres  dygtige  Svende  i  det  mindste  være  altid 
tilstede  baade  i  Pest  og  andre  farlige  smitsomme  Sygdoms 
Tider.  Og  eftersom  de  fleste  Patienter  ikke  kan  betale  Medi- 
kamenterne med  rede  Penge,  men  dem  i  varende  Sygdom 
paa  Borgen  optage,  hvortil  Apotbekerne  skal  være  forpligtede, 
at  lade  forskrevne  Medikamenter  felge,  omendskjent  Pengene 
ikke  altid  derfore  medfølge;  da,  dersom  Patienten  deer  af  en 
eller  anden  Sygdom  eller  i  levendes  Liv  sit  Gods  opbyder, 
eller  Arv  og  Gjæld  fragaaer,  førend  Betaling  skeer,  skal  Apo- 
tbekerne efter  rigtig  Begnskab  være  berettiget,  og  have  deres 
Betaling  i  rede  Penge;  men  dersom  Penge  ikke  ere  at  be- 
komme, da  af  de  bedste  Varer,  Gods  eller  Løsøre,  som  i 
Boen  eller  Stervboen  findes,  forud  og  næsteft^er  Børnepenge 
for  alle  andre  Creditorer  at  skee  Udlæg;  dog  at  bemeldte 
Begnskaber  ikke  ere  ældre  eller  anderledes  qvsdificerede ,  end 
Becessen  formelder«.  Det  forekommer  os,  at  Sagen  bar  saa 
stor  praktisk  Betydning,  at  den  ved  given  Lejlighed  bør  søges 
bragt  til  Domstolenes  Paadømmelse.  Skulde  Kjendelsen  her 
gaa  i  samme  Betning  som  vedkommende  Stiftamtmands  og 
Sundhedskollegiets  Skjen,  vilde  det  da  være  Tid  til  at  tage 
under  Overvejelse,  hvorvidt  man  ad  Lovgivningens  Vej  burde 
søge  denne  Bestemmelse  ændret.  Det,  der  ved  den  tilsigtes, 
er  jo  at  sikre  den  fattige  Mand,  der  ikke  altid  har  de  nød- 
vendige Penge  paa  rede  Haand,  at  han  under  paatrængende 
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Sygdomstilfælde  strax  kan  faa  de  Medikamenter,  som  Syg- 
dommen kræver*  Men  dette  Maal  kan  ogsaa  naas  ad  anden 
Vej;  det  vilde  være  let  at  angive  forskjellige  andre  Maader, 
hvorpaa  Vanskeligheden  praktisk  lod  sig  låse,  uden  at  paa- 
lægge Åpothekrene  en  Forpligtelse,  som  i  og  for  sig  maa 
siges  at  være  ubillig,  og  hvis  Konsekvenser  under  uheldige 
Betingelser  vilde  være  vanskelige  at  overse. 


Kan  Katarakt  helbredes  uden  Operation! 

Efter  Prof.  Hirschberg  i  Berlin. 
(Virchows  Archiv.  Bd.  80.  —  Ceotralbl.  f.  prakt  Angenheilk.  Avg.  1880.) 


I  79de  Bind  af  Virchows  Arkiv  findes  en  Afhandling  af  Dr. 
W.  B.  Neftel  i  New  York  «0m  den  galvaniske  Behandling 
af  begyndende  graa  Stær».  At  man  kan  behandle  en  be- 
gyndende graa  Stær  med  Galvanisme,  at  man,  naar  man  er 
forsigtig,  aldrig  derved  gjer  nogen  Skade,  ja  maaske  endog 
kan  virke  lidt  beroligende  paa  stærkt  alarmerede  Patienter, 
skal  gjerne  indrammes,  fordi  det  forstaar  sig  af  sig  selv;  men 
derimod  skal  der  i  Videnskabens  Interesse  nedlægges  en  Pro- 
test imod  Dr.  Neftels  bestemte  Paastand  om,  at  han  ved 
galvanisk  Behandling  har  helbredet  Katarakter;  den  Sætning 
skal  ikke  ved  at  stsui  uimodsagt  paa  en  vis  Maade  indrømmes. 
Hr.  Neftel  siger  paa  anferteSted:  »saaledes  kan  den  Ejends- 
KJerning  ikke  drages  i  Tvivl,  at  kataraktøse  Fordunklinger 
(saavel  af  Linsen  som  af  Kapselen  —  som  i  de  nævnte  Til- 
fælde) ved  den  beskrevne  galvaniske  Behandlingsmaade  kan 
bringes  til  at  forsvinde*. 

Hvad  der  giver  Anledning  til  deir  Slags  Udtalelser,  vide 
øjenlægerne  meget  vel:  det  er  diagnostiske  Vild- 
farelser, idet  det  overses,  at  der  ved  Siden  af  en  ubetydelig 
Linsefordunkling  findes  en  anden  Aarsag  til  Synssvækkelse, 
f.  £x.  en  forbigaaende  Betændelsesproces  i  jøjengrnnden,  som 
efter  nogen  Tid  tager  af  og  helbredes  uden  nogensinde  at 
have  været  erkjendt.  Ogsaa  den  af  Hr.  Neftéb  fremdragne 
Kjends^erning,  at  ved  begyndende  Fordunkling  af  Linsen  i 
en  vis  Periode  bruges  svagere  Konvexglas  til  Læsning  end 
lorhen,  er  tilstrækkelig  bekjendt  og  gjentagne  Gange  omtalt 
paa  Ojenlægekongresserne.  Havde  Dr.  Neftel  indskrænket 
sig  til  ganske  i  Almindelighed  at  gjentage  den  oftere  frem- 


198 


satte  Faastand,  at  Katarakt  kuDde  helbredes  ved  Elektricitet, 
saa  havde  OfthalmologerDe  ogsaa  kunnet  najes  med  at  gjen- 
tage  deres  ved  flere  Lejligheder  udtalte  Betænkeligheder  imod 
Bigtigheden  af  denne  Sætning  og  henvise  til  de  Momenter, 
der  kunne  foranledige  en  saadan  fejl  Opfattelse. 
Men  Dr.  Neftel  anfører  to  bestemte  Ezempler: 

1)  Fru  M.,  62  Aar  .  .  .  konsulerede  til  forskjelli^  Tider  to  af  New 
Yorks  dygtigste  Øjenlæger,  d*Hr.  Dr.  Ag  new  og  (hans  Assistent)  Dr. 
Webster,  som  diagnosticerede  dobbeltsidig  Katarakt,  men  tilraadede 

at  opsætte  Operationen,  indtil  Stæren  var  fnldstændig  moden.  — 

Efter  endt  galvanisk  Behandling  fremstillede  Patienten  sig  atter  for  Dr. 
Agnew,  der  na  ikke  kunde  opdage  noget  Abnormt  hverken  i  Øjnenes 
Strnktnr  eller  deres  Fimktion;  idetmindste  knnde  der  ikke  opdages  8por 
af  Uklarhed  i  Linsen  eller  Linsekapselen. 

2)  En  65  Aar  gi.  Dame  havde  allerede  i  mere  end  to  Aar  lidt  af 
Symptomer  paa  Katarakt  paa  begge  Øjne.     Diagnosen   var  stillet  af 

Dr.  Knapp,  en  ubestridelig  kompetent  Avtoritet. Efter  30  Seancer 

kunde  hun  læse  fin  Skrift,  og  ved  Behandlingens  A&lutning  mente  hun 
fuldstændig  a't  have  gjenvundet  sit  tidligere  6jn. 

Man  vil  have  bemærket,  at  Dr.  Neftel  ikke  blot  har 
undladt  at  levere  exakte,  d.  v.  s.  numeriske,  Angivelser  om 
Synsstyrken,  for  Fjærnpunkt  og  Nærpunkt,  for  og  efter  Be- 
handlingen, men  ikke  engang  med  en  Stavelse  har  tænkt  paa 
Resultatet  af  Undersøgelsen  med  ^Øjenspejlet.  Saaledes  savne 
sergeligt  nok  begge  hans  Iagttagelser  Støtte  i  et  objektivt 
Fund,  og  man  har  kun  Åvtoriteter  at  holde  sig  til,  mea 
disse  Åvtoriteter  —  ville  ikke  støtte  ham.  Forf.  skrev  straz, 
da  han  havde  læst  Afhandlingen,  til  sin  Ven  Prof.  H.  E  n  a  p  p, 
og  bad  ham  ogsaa  forhøre  sig  hos  Prof.  Agnew.  Knapp 
svarede,  at  han  ikke  delte  Neftel  s  Opfattelse;  hans  Til- 
fælde, som  han  nylig  havde  undersøgt,  var  en  langsomt  men 
tydeligt  fremskridende  senil  Katarakt.  Agnew  sendte  et 
Nummer  af  New  Tork  med.  Gazette  (6te  Marts  1880),  hvori  . 
en  Artikel  om  Katara*kters  Behandling  med  Elektricitet;  af 
denne  skal  blot  to  Sætninger  anføres  ordret:  «To  tell  a  patient 
that  he  has  cataract  and  then  treat  him  with  electricity  or 
ony  other  therapeutic  agent  or  device  and  on  the  removal  of 
one  or  more  of  annoying  symptoms  to  infer  that  he  has  been 
cured  is  unwise  and  not  justified  by  the  present  state  of 
our  art  .  .  *  we  venture  to  assert  that  true  cataract  has  not 
yet  been  cured  by-  electricity«. 

At  Agnew  s  Artikel  er  trykt  den  6te,  Neftel  s  den 
8de  Marts,  er  vel  uden  Betydning;  aabenbart  havde  dette 
Tbema  været  paa  Bane  i  New  York,  førend  Neftel  s  i  Berlin 
trykte  Arbejde  forelaa  dér,  thi  i  Indledningen  til  Agnews 
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Artikel  hedder  det:  «It  may  be  well  to  examine  the  probable 
ground  for  such  alleged  cures*.  Ligesaa  uvæsentligt  synes 
det  at  være,  at  Dr.  Ågnews  bar  holdt  sin  Polemik  i  al 
Almindelighed  og  ikke  specielt  fremdraget  de  af  Neftel  an- 
ferte  l^lfælde;  Neftels  Paastand  om  at  have  helbredet 
Katarakt  ved  Gal  vanisme  er  saaledes  fuldstændig  ubevist. 


Om  iBhalatioiis-RespintoreB. 

Efter  Dr.  Raphael  Hansmann  i  Meran. 
(Berl.  kl.  Wochenschr.  Nr.  34.  1880.) 


Forf.  har  nu  i  over  et  Aar  anvendt  en  Behandlingsmaade, 
hvorved  han  tilstræber  en  energisk  Desinfektion,  en  Bekæm- 
pelse af  den  ilde  Lugt  og  en  Formindskelse  i  Dannelsen  af 
det  sygelige  Sekret  ved  Lungesygdommene.  Hans  Methode 
bestaar  i  Indaanding  gjennem  en  af  ham  konstrueret  simpel 
Inhalationsrespirator ,  der  formentlig  frembyder  det  Fortrin 
for  andre  lignende  Apparater,  at  den  er  let  (30 — 34  Gram) 
og  af  et  saadant  Udseende  og  Form,  at  den  bekvemt  og 
uden  Anstød  kan  bruges  ogsaa  paa  Gaden.  Apparatet  er 
forarbejdet  af  fint  Blik,  udvendigt  bronzefarvet,  indvendigt 
omhyggeligt  fortinnet;  det  bestaar  af  to  Dele:  det  egentlige 
Mundstykke  og  den  herfra  ved  en  fin  gjennemhullet  Bund 
skilte  Medikamentkapsel;  ogsaa  denne  er  gjennemhullet,  saa 
at  Luften  udenfra  træder  herind,  stryger  igjennem  det  Vat, 
hvorpaa  Medikainentet  er  anbragt  og  derfra  ind  gjennem 
Mundstykket.  De  Medikamenter,  Forf.  hidtil  har  brugt,  ere 
1)  renset  Trætjære,  2)  Ungventum  picis,  tilberedt  efter  For« 
holdet  1:4,  ikke  at  forvexle  med  Hebras  bekjendte  Tjære- 
salve, 3)  Karbolsyre  (5  pCt.,  hejst  8—10  pCt.),  4  Terpentin- 
olie. Varigheden  for  Anvendelsen  er  mindst  4—5  Timer 
daglig.  De  ofte  lidet  tilfredsstillende  Kesultater  ved  Behand- 
lingen af  putrid  Bronkitis  og  af  Blennorrheer  fra  Bronkiektasier 
eller  Kaverner  hos  Fthisikere  ved  Hjælp  af  de  sædvanlige 
indre  Midler  og  selv  ved  de  almindelige  Inhalationsapparater 
ledede  Forf.  til  Anvendelsen  af  l^ære  ved  Hjælp  af  det  om- 
talte Apparat;  allerede  tidligere  havde  han  set  ret  gode  Re- 
sultater hos  Fthisikere  ved  Indgnidning  af  Byg  og  Bryst  med 
Ijæresalve  og  den  derved  bevirkede  indirekte  Inhalation. 
Tjærepræparaterne  anvender  Forf.  navnlig,  hvor  det  gjælder 
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om  at  bekæmpe  Slimafsondringen,  hvor  der  endnu  ikke  er 
nogen  paafaldende  Stank  ved  den  ndaandede  Luft  og  kun 
moderat  Feber.  Hvad  angaar  Anvendelsen  af  Karbolsyre, 
forekommer  detForf.,  at  den  ikke  indskrænkerSekre- 
tionen  i  højere  Grad  end  de  Karbolsyre,  Kreosot  og  Ter- 
pentinolie indeholdende  Tjæreapparater,  hvorimod  den  virker 
langt  stærkere  desinficerende  og  imod  den  ilde  Lngt^  lige- 
ledes indtræder  der  i  mange  Tilfælde  hos  Fthisikere  med 
stærk  Feber  en  betydelig  Formindskelse  af  denne  ved  An- 
vendelsen af  Karbolsyre  i  Inhalationsrespiratoren ,  om  man 
end  ikke  kan  forlade  sig  paa,  at  dette  vil  ske  i  alle  Til- 
fældene; Forf.  bruger  den  derfor  hos  Fthisikere  med  ved- 
varende hektisk  Feber,  selv  om  der  ikke  er  Bronkorrhe.  Han 
anvender  den  som  anført  i  Styrke  5 — 10  pGt.  og  sarger  ved 
et  tilstrækkeligt  Vatlag  for,  at  Syren  ikke  afiicerer  Læberne 
og  Mundens  Slimhinde.  Forgiftningstilfælde  vil  han  aldrig 
have  iagttaget.  Ved  Bronkiektasier  og  putrid  Bronkitis  efter 
interstitiel  Fnevmoni  lader  han  sædvanlig  Morgen  og  Aften  efter 
Gerhards  Anvisning  foretage  kraftig  rhythmisk  Kompression 
af  Brystet  under  Ddaandingen  og  lader  da  Inhalationen  fore- 
tage timevis.  Han  tror,  at  han  vilde  have  opnaaet  endnu 
bedre  Besul tater  end  han  har,  hvis  han  havde  været  ligesaa 
dristig  som  Curschmann  og  anvendt  Karbolsyren  i  kon- 
centreret Form  eller  dog  i  20  pCt.  Opløsning.  Terpentinolie 
har  Forf.  hidtil  kun  anvendt  ved  Bronkitis  og  Bronkiektasi 
hos  Ikke-Tuberkuløse.  Forf.  ledsager  denne  sin  Meddelelse 
med  at  anbefale  Methoden  til  videre  Prøvelse,  at  dens  Indi- 
kationer kan  fastsættes  skarpere,  og  at  den  ikke  skal  falde 
tilbage  til  Forglemmelse,  som  det  er  sket  før:  Allerede  i 
1860  indførte  Girons,  ansporet  ved  Waldenburgs  Forsk- 
ninger, den  respiratoriske  Diæt  og  Tjærerespiratoren  for 
Fthisikere;  Langenbeck  anvendte  i  1861  en  Inhalations- 
respirator  med  forskjellige  Medikamenter  for  Lungesygdomme 
og  andre  Lidelser,  Oliver  anbefalede  1871  en  Respirator 
med  Karbolsyre  imod  Fthisis  og  putrid  Bronkitis.  Sigg 
har  brugt  et  Dobbet-Si  til  Inhalation  af  ætheriske  Olier  og 
Karbolsyre,  og  i  Ziemssens  Haandbog  4de  Bind  omtaler 
Frånkel  et  lignende  Apparat,  men  hidtil  har  denne  Me- 
thode  dog  næsten  ikke  vundet  Indgang  blandt  Lægerne, 
uagtet  det  er  Forf.'s  Overbevisning,  at  den  i  høj  Grad  for- 
tjener at  paaagtes.  .     ,  fl    .'  s  Jt^    i     k    ,   i  *^v 
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Svbkvtaae  IndsprijtBiiger  af  Alkohol  red  Sjgdomme 

i  Blodkirrone. 

Efter  C.  Schwalbe. 
(Virch.  Areh.  LXXVI.  8.511.  —  Schmidtfl  Jahrb.  Bd.  186.  H.2.) 


V.  LaDgenbeck  har  anbefalet  IndsprajtDinger  af  Ergotin 
oplast  i  Ålhohol  og  Glycerin  i  Vævet  omkring  Ånevrismerne 
for  at  bringe  disse  til  Obliteration,  en  Behandlingsmaade 
som  ogsaa  bar  gunstige  Besnitater  at  opvise.  Allerede  i 
Aaret  1872  forsagte  Schwalbe  i  en  Afhandling  om  den 
parenkymatase  og  subkutane  Injektion  af  Alkohol  og  lig- 
nende Stoffer  at  bevise,  at  denne  Virkning  kun  var  en  Falge 
af  den  ved  Injektionerne  fremkaldte  kroniske  Betændelse  og 
Forhærdelse  af  Vævene,  og  han  meddelte  samtidig  et  Tilfælde 
af  Helbredelse  af  Varicer  ved  Injektioner  af  Alkohol  i  det 
omgivende  Væv.  Ligeoverfor  Langenbecks  Indvending,  at 
han  (L.)  ved  subkutane  og  parenkymatase  Indsprajtninger  af 
vandige  Ergotinoplasninger  nogle  Gange  havde  opnaaet  de 
samme  Resultater  som  ved  Anvendelsen  af  Alkohol-  og 
Glycerin-Oplåsningen,  gjorde  S.  gjældende,  at  disse  Tilfælde 
kun  da  vilde  have  nogen  Beviskraft,  hvis  Indsprajtningerne 
havde  været  udfart  paa  Steder,  der  laa  Qærnet  fra  Anevrismet. 
Det  er  ogsaa  en  almindelig  Erfaring,  at  Indsprajtningen  af 
Ergotinoplasninger,  selv  de  vandige,  kan  fremkalde  Smerte, 
Badme  af  Huden  og  haardnakkede  Forhærdelser  i  Vævet. 
Dette  skyldes  Tilstedeværelsen  af^Mglkesyre,  der  faret  er 
paavist  af  Buchheim,  og  hvorat  Forf.  ¥ar  fundet  9  Cenli- 
gram  i  1  Gram  af  Sekale-Extraktet.  Den  Antagelse ,  at 
Ergotinet  skulde  helbrede  Ånevrismerne  gjennem  en  Paavirk- 
ning  af  det  vasomotoriske  Centrum,  kan  Forf.  ikke  slutte  sig 
til,  saalænge  det  ikke  er  bevist,  at  Midlet  har  samme  Virk- 
ning, naar  det  optages  gjennem  Fordajelseskanalen.  Den 
vilde  ogsaa  staa  i  stærk  Modstrid  med  den  Erfaring,  at  den 
muskulase  Tunica  media  meget  ofte  mangler  eller  er  stærkt 
atrofieret  i  Ånevrismerne.  Naar  Wolff  har  ment  at  have 
helbredet  et  «Aneurisma  aortæ  abdominalis  ved  Indsprøjt- 
ninger af  Ergotin  i  Regio  mesog£(strica,  saa  turde  dette 
muligvis  bero  paa  én  Fejl  i  Diagnosen, 

Forf.  har  foretaget  en  Mængde  subkutane  Indsprejtninger 
af  Æthylalkohol  og  derved  gjort  falgendeErforinger.  Han 
stikker  farst  Kanylen  alene  ind,  i  en  Afstand  af  omtrent 
3  Ctm.  fra  Blodkarret  men  i  Retning  af  dette.    Efterat  han 
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har  overbevist  sig  om,  at  ban  ikke  har  truffet  noget  Blodkar, 
sætter  ban  Sprejten  paa,  og  indsprøjter  langsomt  det  Hele 
eller  det  Halve  af  Sprejtens  Indhold.  Naar  Hnden  bliver 
stærkt  spændt,  standser  han  strax  med  Indsprøjtningen, 
trækker  Kanylen  hurtigt  ud  og  trykker  Fingeren  mod  Stik- 
aabningen.  I  Beglen  plejer  der  at  paafølge  en  1—2  Timer 
vedvarende  Smerte  af  forskjellig  Intensitet  alt  efter  Vædskens 
Koncentrationsgrad,  Indsprøjtningens  Hurtighed  og  Nerverig- 
dommen paa  det  paagjældende  Sted,  hvor  ogsaa  Huden  i 
større  eller  mindre  Udstrækning  bliver  rød  og  svullen.  Faa 
Dage  efter  er  der  kun  en  let  Forhærdelse  af  det  subkutane 
Bindevæv  tilbage,  og  5—8  Dage  efter  den  første  Injektion 
kan  man  foretage  den  anden,  ved  hvilken  Indstiksstedet  skal 
være  nærmere  ved  Blodkarret.  Er  Smerten  og  Svulsten  efter 
Injektionen  for  betydelig,  anvender  man  kolde  Omslag.  Der 
plejer  ikke  at  finde  nogen  Koagulation  Sted  i  det  sygeligt 
udvidede  Blodkar;  den  ved  Indsprøjtningen  fremkaldte  Deko- 
loration  af  Huden,  og  Produkterne  af  den  kroniske  Betændelse 
tabe  sig  efterhaanden. 

Ved  mere  end  3000  subkutane  Injektioner  af  15—80  pCt 
Æthylalkohol  iagttog  Forf.  kun  8  Gange  Suppuration,  som 
2  Oange  skyldtes  en  uren  Kanyle,  2  Gange  Læsion  af  et 
Blodkar  ved  Indstikket,  3  Gange  iagttoges  ved  Lyskebrok 
paa  Grund  af  for  korte  Mellemrum  mellem  Indsprøjtningerne 
og  1  Gang  ved  en  kronisk  Ulceration  paa  Skinnebenet  af 
samme  Grund.  Ved  en  for  stærk  Ophobning  af  Injektions- 
vædske  under  Huden  bliver  denne  hvid,  og  naar  det  ikke 
lykkes  ved  Gnidning  at  fordele  den  i  det  omgivende  Væv, 
nekrotiserer  Huden.  Naar  Injektionsvædsken  kommer  til  at 
paavjrke  en  Nerve,  kan  der  derved  undertiden  fremkaldes 
Ånæstbesi,  Forf.  iagttog  et  Tilfælde  af  denne  Art  af  14  Dages 
Varighed.  Til  Injektionsvædske  benyttede  han  i  Beglen  en 
Blanding  af  40-<60— 80  Vægtdele  absolut  Alkohol  med 
60—40—20  Vægtdele  destilleret  Vand. 

Som  Sygdomme,  ved  hvilke  han  har  set  god  Nytte  af 
Alkoholinjektionerne,  fremhæver  Forf.  særligt:  1)  Varicer. 
Efter  3  å  10  Indsprøjtninger  plejede  de  at  formindskes, 
medens  tillige  Smerter,  Hævelser  o.  s.v.  ophørte.  Ere  de 
varikøse  Udvidninger  mange  og  udbredte,  og  indeslutte  de 
Throm boser  og  Kalkdannelser,  anser  han  Alkoholindsprøjt- 
ningerne for  kontraindicerede  og  anvender  en  Behandling 
med  Elektricitet.  Under  Svangerskabet  foretager  han  aldrig 
nogen  Behandling  af  Varicerne.  2)  Et  Varicocele  hævede 
Forf.  ved  6  Indsprøjtninger  af  en  40  pCt  Alkoholblanding 
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med  MellemrQiii  paa  8  Dage.  3)  Hasse  i  Nordhaussen  be- 
handlede en  Bække  af  Teleangiektasier  med  godt  Kesaltat. 
Kun  i  1  Tilfælde,  hvor  Affektionen  bredte  sig  langs  hele 
Underlæbens  Rand,  indtraadte  der  Gangræn  af  et  Hudparti, 
men  Defekten  helede  dog  uden  Dannelse  af  noget  vansirende 
Ar.  4)  Ved  Hæmorrhoider  anbefaler  Forf.  at  gjere  Ind- 
sprøjtninger, om  fornødent  under  Bedøvelse,  af  en  2—3  pCt. 
Alkoholblanding  paa  Overgangsstedet  mellem  den  ydre  Hud 
og  Endetarmsslimhinden.  Det  gjælder  her  om  at  være  meget 
forsigtig,  at  ikke  Spidsen  kommer  ind  i  en  udvidet  Vene. 


Løsrivning  af  Uteras  under  en  Fødsel. 

Efter  Dr.  Nieprasch  i  Ciistrin.   (Berl.  kl.  Wocbenschr.  Nr.  27.  1880.) 

(Allg.  med.  Centr.-Zeit.  Nr.  70.  1880.) 


JJen  29-aArige  Fm  P.  havde,  uagtet  BækkenTidden  var  normal,  3  QaDge 
maattet  søge  Lægehjælp  ved  Fødselen  paa  Grund  af  nsædvanligt  Leje 
af  Fosteret  Den  28de  Oktober  1879  blev  Forf.  atter  kaldet  til  en 
Fødsel ,  som  sagdes  at  være  en  Fodfødsel ;  Barnet  var  forøvrigt  født, 
men  Jordemoderen  vovede  ikke  at  underbinde  Navlesnoren,  da  hun 
ansaa  det  for  et  Misfoster.  Patienten  havde  mistet  en  betydelig 
Mængde  Blod  og  frembød  de  deraf  følgende  sædvanlige  Symptomer: 
blegt  med  Sveddraaber  dækket  Ansigt,  udvidede  Pupiller,  langsomt  og 
dybt  Aandedræt,  kølig  Hud,  sjældent  og  næppe  hørligt  Hjærteslag, 
Pulsen  i  Art.  radialis  kunde  ikke  føles.  Barnet  var  født,  men  Hovedet 
tog  sig  ud  som  en  uformelig  Masse,  hvilket  ved  nærmere  Undersøgelse 
viste  sig  at  bero  paa,  at  det  var  omsluttet  af  Uterus;  denne  laa  7 — 8  Ctm. 
Qærnet  fra  de  ydre  Kjønsdele  og  stod  kun  ved  det  venstre  Ligamentum 
rotundum  i  Forbindelse  med  Patienten;  smaa  Fordybninger  i  Corpus 
uteri  angav  de  Steder,  hvorfra  de  andre  Ligamenter  vare  løsrevne. 
Imellem  Uterus  og  de  ydre  Kjønsdele  var  Tyndtarmen  faldet  frem. 
Jordemoderen  havde  villet  opsøge  Armene  paa  Fosteret,  men  er  istedetfor 
at  komme  op  i  Uterus  trængt  frem  i  Skedehvælvingen,  har  banet 
sig  Vej  igjennem  den  og  har  derefter  ved  de  videre  Manipulationer 
faaet  Uterus  trukket  frem,  og  idet  hun  antog  den  for  et  misdannet 
Hoved,  søgte  hun  med  Magt  at  ende  Fødselen,  Baandene  ere  da  bri- 
stede og  Tyndtarmen  faldet  frem.  —  Omtrent  2  Timer  efter  Ratastrofen 
kom  Forf.  til  Patienten.  Barnet  var  fuldbaarent,  men  naturligvis  dødt. 
Det  var  en  temmelig  besværlig  Akt  at  frigjøre  Barnet  uden  at  lædere 
Uterus,  der  sluttede  meget  fast  om  Hovedet;  Forf.  anbragt  en  spids 
Hage  i  den  trekantede  Fontanelle  og  førte  et  Par  Fingre  af  venstre 
Haand  ind  i  Barnets  Mund,  medens  han  paalagde  Jordemoderen  med 
begge  Hænder  at  udvide  Modermunden  og  tillige  fizere  Organet  for 
ikke  at  overrive  det  runde  Moderbaand,  som  dannede  den  eneste  For- 
bindelse med  Organismen;  uagtet  der  maatte  anvendes  en  betydelig 
Kraft,  lykkedes  det  at  frigjøre  Barnet  uden  at  frembringe  Udrivninger. 
Forf.  nøjedes  imidlertid  derefter  -—  da  han  under  de  forhaanden  værende 
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Omstændigheder  ansaa  den  Fødende  for  tabt  og  troede  kan  at  frem- 
iikynde  Døden  ved  videre  Indgreb  —  med  at  indvikle  de  fremfiddne 
Dele  i  Lærredsklnde  dyppede  i  Olie,  men  bad  dog  Manden  give  ham 
en  Underretning,  hvis  Konen  skntde  være  ilive  næste  Morgen.  Kl.  7 
indfandt  Manden  sig  forat  meddele,  at  hans  Kone  atter  var  kommea 
til  sig  selv  og  knnde  tale  o.  s.  v.  Forf.  besluttede  da  at  Qæme  Uterus 
og  fik  hertil  Hjælp  af  Dr.  Gerlach.  Patientens  Tilstand  var  yderst 
deprimeret,  kølig  Hud,  lille  Pals,  200,  men  han  var  ved  Bevidsthed. 
Under  Kloroformnarkose  lykkedes  det  let  at  nnderbinde  og  gjennem- 
skære  Lig.  rotandnm;  Uteras  var  mørkebrun  og  allerede  ildelugtende; 
de  fremliggende ,  stærkt  kongestionerede  Tarmpartier  bleve  bragte  til- 
bage i  Underlivet,  hvilken  Akt  Forf.  mener  lettedes  noget  ved  den 
fyldte,  som  en  Kagle  ovenover  Symfysen  fremragende  Urinblære;  der- 
paa  blev  der  indlagt  en  stor  Svamp  med  Karbolopløsning  (2  pCt.)  i 
Skeden,  og  Blæren  blev  tømt  ved  Katheter.  I  de  første  Dage  gaves 
Opinm  for  at  forebygge  Afføring;  de  ydre  Forhold  i  Hjemmet  vare 
forresten  ikke  videre  heldige. 

'°/io  var  der  stærk  Feber  nden  Knlderystelse ,  P.  lille,  næsten 
utællelig,  Tp.  42^,  Tørst,  Begjærlighed  efter  Is.  Da  Svampen  blev 
skiftet  ndflød  meget  stærkt  stinkende  Pus;  Patienten  laa  i  en  Blanding 
af  dette  aadselagtigt  stinkende  Pus  og  Urin,  og  Forf.  vidste  ikke  at 
hjælpe  sig  paa  anden  Maade  end  ved  at  tilsætte  Acid.  carbol.  crudam 
og  indskyde  et  rent  Underlag,  da  alt  Sengetøjet  var  gjennemvædet. 

'Vio.  Ingen  Søvn;  iøvrigt  omtrent  uforandret;  Underlivet  udspændt 
af  Luft,  ikke  meget  ømfindtligt.  Patienten  kunde  lade  Urinen,  var  fold- 
kommen klar. 

Vil.  Den  tympanitiske  Udspænding  tiltager,  og  Aandedrættet  er 
besværet. 

Vil.  I  det  Hele  Tilstanden  uforandret;  men  idag  tørste  Gang 
Aabning  bestaaende  af  en  Mængde  Slim  og  nogle  faa  bønnestore  Exkre- 
mentstykker. 

Denne  Slags  Afføring  gjentog  sig  i  de  næste  4  Dage,  4 — 8  Gange 
i  Døgnet;  i  Løbet  af  disse  4  Dage  tabte  Upspændingen  sig,  et  moderat 
Tryk  smertede  ikke,  P.  gik  ned  til  140,  Tørsten  tog  af,  der  indfandt 
sig  lidt  Madlyst;  men  den  Luften  i  Værelset  forpestende  Afsondring 
gjennem  Vagina  vedblev. 

'Vil.  Ingen  Afføring  siden  den  8de,  hvorfor  gaves  01.  ricini,  hvor- 
efter rigelig  grødet  Afføring. 

*Vii.  Det  ildelugtende  Udflod  er  siden  den  12te  taget  af  i  Mængde, 
og  idag  optræder  istedetfor  samme  gult  Pus  i  rigelig  Mængde. 

Hermed  var  vel  Suppurationen  i  Underlivet  endt,  og  den  videre 
Suppnration  hidrørte  fra  Vagina,  i  hvilken  indlægges  karboliserede  Svampe 
3  Gange  dgl.  Igjennem  Bagvæggen  føles  tydelig  fra  Spinæ  ilii  ant-snp 
ind  imod  Midtlinien  et  Par  haarde  Strænge,  som  Forf.  antager  for  Ligg. 
lata.  Appetitten  og  Kræfterne  tiltoge  godt,  men  P.  holdt  sig  dog  140 
indtil 

'Vil,  da  Suppurationen  og  dermed  Feberen  ophørte.  —  Fingeren 
kan  føres  op  i  den  8  Ctm.  lange  Skede  og  møder  dér  et  fast  Aj-,  af 
Konsistens  som  Brusk.  Patienten  har  et  blomstrende  Udseende  og 
tager  med  sjælden  Kraft  Del  i  landlige  Arbejder. 

Vi  have  refereret  ovennævnte  Tilfælde,  fordi  det  fore- 
kommer 08  at  frembyde  en  Del  Interesse  og  afgive  et  mær- 
keligt Exempel  paa,   hvad   en  menneskelig  Organisme  kan 
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udholde;  men  saavel  Jordemoderens  som  Dr.  Niepraschs 
Behandling  er  vel  af  den  Beskaffenhed ,  at  den  ikke  trænger 
til  nogen  Eomentar  overfor  Læsere  af  den  danske  Læge- 
stand. 


Et 
af  Hydronephrosis — ^Nefrotomi  — Helbredelse. 

(The  Lancet.  Kr.  16.  1880.) 


JLhomaB  Sayag^e,  Læge  ved  Kyindehospitalet  i  Birmingham  med- 
deler følgende  Tilfælde: 

En  56-aarig  Dame,  der  har  været  gift  i  21  Åar  og  er  Moder  til 
6  Børn,  havde  i  Vl»  Aar  bemærket  en  Svulst  i  Underlivet  og  angav, 
at  hun  tidligere  havde  lidt  af  Fremfald  af  Moderen  og  derfor  bragt 
flere  Pessarier;  hendos  Regler  vare  endnu  tilstede,  hendes  Udseende 
var  lidende. 

I  højre  Lænd  og  ved  Navlen  bemærker  man  en  elastisk  Svulst  af 
et  Barnehoveds  Størrelse,  den  er  ikke  øm,  synes  at  være  en  Cyste  og 
at  udgaa  fra  Nyren.  Der  var  intet  Travma  gaaet  iforvejen,  Urinen  er 
af  normal  Beskaffenhed,  indeholder  hverken  Blod  eller  Pus.  Den  Syge 
angav,  at  hun  for  nogle  Aar  siden  havde  lidt  af  iiyppig  Vandladning 
og  Nyrekolik,  hvorfor  hun  havde  brugt  varme  Omslag.  Ved  Tryk  paa 
højre  Nyre  sprang  Svulsten  frem  fortil,  og  ved  Perkussion  hørte  man 
en  dump  Lyd.  Som  Resultat  af  denne  Undersøgelse  stilledes  da 
Diagnosen  Hydronephrosis.  Paafaldende  var  det  imidlertid,  at  Svulsten 
altid  aftog  i  Størrelse  under  Menstruationen;  i  det  Hele  taget  voxede 
den  imidlertid,  Patienten  blev  svagere,  kunde  ikke  mere  forestaa  sit 
Hus  og  søgte  derfor  Hospitalet,  hvor  hun  indvilligede  i  en  Ezplorativ- 
Incision. 

I  Januar  foretoges  da  Operationen,  idet.  der  i  Midtlinien  gjordes  et 
Snit  fra  6  Ctm.  ovenfor  til  6  Ctm.  nedenfor  Navlen.  Den  af  Mesocolon 
dækkede  Svulst  præsenterede  sig  som  en  Cyste,  og  der  udtømtes  en 
Mængde  klar,  vandagtig  Vædske.  Beskaffenheden  af  Svulstens  "Vrngg^ 
viste  tydeligt*  at  man  havde  med  en  Nyre  at  bestille,  det  udvidede 
Nyrebækken  og  de  udvidede  Nyrebægre;  der  var  ingen  Sten.  Under 
Udskylning  med  Karbolvand  anlagdes  en  Staalklamp  og  *U  af  den 
sammenfaldne  Cyste  borttoges  ved  Kniven,  medens  V4  blev  ladt  tilbage 
som  Stilk,  pensledes  med  Jæmklorid  og  dækkedes  med  antiseptisk 
Forbinding.  Paa  4de  Dag  efter  Operationen  udflød  endnu  en  klar  lys 
Vædske  fra  Midten  af  Stumpen,  den  20de  Dag  fjærnedcs  Klampen,  og 
efter  en  Maaneds  Forløb  blev  Patienten  udskreven.  Da  den  Syge  senere 
fremstillede  sig  for  Operatøren,  fandt  denne  Operationssaaret  næsten 
lægt  med  en  lille  Fistelgang,  af  hvilken  der  daglig  udtømtes  uden 
Smerte  omtrent  5  Gram  klar  Vædske.  Den  Syge  befandt  sig  vel,  og 
der  kunde  ikke  føles  nogen  Svulst. 
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FfrfaltkBlng  af  Palteri  I  Aarsberetnion^en  for  1878  om  Sundheds- 
forholdene i  Kanton  St.  Gallen  meddeles  Følgende:  Ved  Undersøgelse 
af  Pølser  gjælder  det  først  og  fremmest  om  at  konstatere  en  eventuel 
Tilsætning  af  Mel,  samt  ved  Mikroskopets  Hjælp  afgjøre,  hvilken  Mel- 
sort der  foreligger.  Til  den  kvantitative  Bestemmelse  anvendtes  en 
kalorimetrisk  Methode  med  Jodopløsning,  der,  som  det  fremgik  af 
Kontrolforsøgene,  ikke  giver  over  Vs  pCt.  Fejl  i  Resultaterne.  Af  158 
undersøgte  Pølser  vare  53  meliri,  96  indeholdt  Hvedemel,  8  Kartoffel- 
stivelse;  i  én  Pølse  kunde  begge,  disse  Melsorter  paavises.  I  Pølserne 
fra  en  Slagter  fandtes  under  Mikroskopet  Stivelsekorn  af  en  Bælgfrugt, 
og  ved  nærmere  Undersøgelse  viste  det  sig,  at  det  var  Bønnemel,  hvor- 
med det  til  Pølsemassen  anvendte  hvide  Peber  havde  været  forfalsket. 
Den  største  fundne  Melmængde  beløb  sig  til  5,8  pCt.  af  Pølsemassen. 
En  saadan  Pølse  indeholdt  69,3  pCt.  Vand,  en  anden  af  samme  Sending 
men  melfri  indeholdt  derimod  kun  38  pCt.  Vand.  Ved  Tilsætningen  ^ 
Mel  formindskes  altsaa  Pølsens  Værdi  i  en  væsentlig  Grad,  men  des- 
uden har,  som  Kantonkemikeren  godtgjorde,  denne  Tilblanding  en 
anden  betydelig  Ulempe.  Naar  nemlig  Pølserne  anbragtes  6—8 — 10  Dage 
i  Iskasser,  fandtes  de  melholdige  i  en  begyndende  Forraadnelsestilstand, 
idet  Tarmen  var  blød  og  Indholdet  blødt  og  ildelugtende,  hvorimod  de 
melfri  havde  et  frisk  Udseende.  For  Tiden  er  det  i  St.  Gallen 
tilladt  at  tilsætte  Mel  til  Pølserne,  naar  blot  Tilberederen  underretter 
sine  Kunder  derom,  men  de  ovenanførte  Iagttagelser  tale  stærkt  for, 
at  det  altid  ubetinget  bør  forbydes  at  blande  Mel  i  Pølsemassen.  Den 
kvalitative  Prøve  paa  Mel  er  saa  simpel  og  saa  let  at  udføre,  at  den 
burde  bringes  i  Anvendelse  overalt  ogsaa  i  Landkommunerne.  Finere 
Kjødvarer,  Skinkepølse,  Balleron  o.  s.  v.,  som  andetsteds  ere  fundne 
farvede  med  Kochenille  olier  Fuksin,  havde  ikke  foreligget  til  Under- 
søgelse. 

Ogsaa  de  Redskaber,  der  anvendes  til  Pølsefabrikationen,  bleve 
gjentagne  Gange  undernøgte,  og  det  viste  sig  da,  at  der  ved  en  ufuld- 
stændig Rensning  let  afsætter  sig  Spanskgrønt  paa  de  af  Messing  be- 
staaende  Dele,  og  at  Fortinningen  let  slides  af.  Det  blev  da  paabndt 
at  erstatte  Messinget  med  Blik  eller  Jærn;  dette  Paabud  efterkom  de 
fleste  Fabrikanter  strax,  nogle  derimod  først  efter  gjentagne  Advarsler 
og  Trusel  om  Straf,  men  ved  Aarets  Slutning  var  Foranstaltningen  fuld- 
stændigt gjennemtørt. 

(Deutsch.  Vierteljahrschr.  f.  Øff.  Gesundheitspfl.  Bd.  XH.  H.  3.) 


Yakance.  Distriktslæge-Embedet  paa  Suderø  blandt  Færøerne  er 
ved  den  hidtilværende  Distriktslæges  Afgang  blevet  ledigt 

Med  dette  Embede  er  forbundet  fri  Bolig,  og  ifølge  §  11  i  Lov  af 
25de  Marts  1871  om  Lønninger  for  forskjellige  under  Justitsministeriet 
hørende  Embeds-  og  Bestillingsmænd  er  der  henlagt  til  Embedet  en 
Gage  af  1400  Kr.  aarlig,  med  Tillæg  af  200  Kr.  aarlig  for  hver  5  Aars 
Tjeneste,  dog  at  Lønningen  ikke  derved  kan  overstige  2200  Kr.  aarlig. 

Ved  at  bekjendtgjøre  Foranstaaende  anmodes  de,  som  maatte  ønske 
Ansættelse  i  Embedet,  at  indlevere,  inden  3  Uger  fra  den  4de  Septbr. 
at  regne,  deres  paa  behørigt  stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne 
Vidnesbyrd  ledsagede,  Ansøgninger  til  Sundhedskollegiets  Dekanus^ 
Etatsraad,  Stadslæge,  Dr.  med.  Schleisner,  der  har  Erabedslokale  i 
Hcstemøllestræde  Nr.  4. 


iftked.  Duder  Sden  September  er  Etatinud  H.  C.  Tachjerniog, 
B.  af  D.  og  Dbm. ,  efter  Ansøgning:  allern.  entlediget  fra  de  bI  ham 
beklndte  Btillinger  som  Teterinæifyaikna  {br  Kongeriget  Danmark  og 
Hedlem  af  det  Teterinsie  Snndhedsraad. 


Efter  de  fra  D[fltriktatsgerae  Bedaktionen  velTilligt  tilsendte  Luter 
r  dur  i  Argut  Maaned  1860  anmeldt: 
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Kopper 

Skaalkopper     .  .  • 

Masting-er 

Skarlagensfeber  .  . 
Ondartet  Halsafge 
Strnbehotte    .... 

Kighoste 

Faaresygc 

Oaetrisk  Feber  .  . 
T;foid  Feber  .  .  . 
Eianth.  T;fas  .  .  . 

Blodgang 

AeiaCisk  Kolera  .  . 
Indeni.    Kolera   oj; 

akat  Diarre  ■  ■  ■ 
Ansigts-  og  anden 

Vandrerosen  .  ■  ■ 

Barselfeber 

Ondartet  Soarfeber 

Koldféber 

Brystkatarrh  .... 

IiDDgebeUendelie  . 
Halabetiendelse  .  . 
Akut  Ledderhevm. 
Andre  Farsoter  .  . 
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Rettelser.     8.  174  L.  13  f.  n.:   foreloblg  tilfredsstillende  læs 
fredsstil  len  de,  foreløbig.    8, 175  L.  23  C  o.:  Cirkalæret  1«b  :  < 
etaaande  Skrivelse.     S.  160  L.  12  f.  o.:  IGOO  læs:  1600. 
L,  8  to.!  efter  Ordet  Stof  indsættes:  stand  om. 
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Bekjendtgjørelser. 

Den  medicinske  Læsestne 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag 
El.  12—10  Eftermiddag. 

Faa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udvalg  af  de  mest 
læste  saavel  nden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter, 
Brochurer  og  ny  udkomne  Bager. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver,  der  har  Interesse  for 
den  medicinske  Litteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Er.  Evartalet. 
Medicinske  Eandidater  i  de  2  første  Åar  efter  Embedsexameo, 
saavel  som  medicinske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen 
eller  hos  en  af  undertegnede  Bestyrere. 

PaaiM.      BnchMau.      I.  Trier.      StadfeMt.      Storch. 

Fladsen  som  Læge  ved  « Asylet  for  uhelbredelige  Aands- 
svage«  bliver  ledig  fra  ferstkommende  1ste  Oktober.  Betin- 
gelserne ere  500  Er.  aarlig  og  fri  Station,  derunder  Vask 
indbefattet.  Man  henvende  sig  desangaaende  til  Dr.  Yld« 
Irener^  Fredericiagade  Nr.  27,  mellem  El.  11— 1  Formiddag. 

Johan  JKéUer. 

C.  A^h  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henharende. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

B.  Kittendarff, 
østergade  Nr.9. 

Cand.  pharm.  F.  Bang's 

Fabrik  af  Forbindingsstofler  til  Idrargisk  Brug. 

Ijære-Jute  (eneberettiget),  Salicyl- Vat,  Karbol-Gaze,  Bomuld, 
Charpi,  Jute,  Guttaperkapapir,  Drænrer,  Protektiv  o.  s.  v. 
Udfører  Imprægnering  med  diverse  Antiseptika. 
Alt  heihørende  til  aitiseptlsk  hrbfndlDg  expederes. 

Bang  &  Ojerulffi 

Nørrebrogade  Nr.  45. 
Kjøbenhavn.  N. 

c.  A.  ReiUol«  Forlag.    Bianeo  Luoi  Kfl.  Hof-Bogtrjkkttil 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødsler  i  JEQøbenliavn. 

Meddelt  eiler  Stadslæge,  Etater.  Dr.  med.  Sckleisaen  „Ugentl.  Oversigt". 


1881. 


Ugen  fra  den  25  til  den  31  Afgut. 


Fra  Kjøbenhayns  praktiserende  Læger  (176)  ere  i  Ugen  til 
d.  31  Avgust  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1361  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 
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Biystkatarrh 

Grippe 
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Akut  Ledderhevmatisme 
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Erhvervet  S^'filis  . 
Medfødt  SyfUis   .  . 
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Brændevinssygdom 


Ufeakr.  f.  Lvfer. 
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Fra  Skibe  paa  Rheden  ore  af  da  ovenfor  an^Tne  SyffdonuDe  anmeldt : 
Tyfoid  Feber  2.  Blodgtmg  1  aVut  Diairhe  2,  atstLedderheTnuitiainel, 
Gonorrhe  4  og  Syfilis  1  Tilfalde. 

Under  .jrndré  Farsoter"  eie  opféite  ftlgende  1  den  forløbne  Uge 
anmeldte  TilSelde:  ComanctivitiB  1,  Zona  S,  Uiticaria  4  og  Carbnucnliu 
1  TiUfelde. 

T^rbrbcllMe.  Hejt  og  roligt  Barometer  med  OTOJvojende  sydMt 
lige  Vinde  og  tert,  klart  og  vannt  Tejr. 

Samtlige  Dødaliild  i  Ugen  til  den  31  Avgus^  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  Aldersblaråer. 
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Engelsk  Syge /  .  . 

Sakkerayge 

Sksibag 

IT.   r«MiwuHe  IMiurHger. 

Fald  o^  Knnuiing 

Drukning  ". 

Andre  ulykkelige  Hsndeber  .  .  . 

SalTmord    

T.  DtMHbeskJI 

TI.  Uk*le  OrgiMjgdMBM. 
Qiærnebetændelse 

Kroniske  HjærnMygdomme  .... 
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EoQvnleioner 
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Brystk&tanh,  akut  Bronkitis  .  .  . 
Kapiilær  Bronkitis  og  katarrhalsl: 
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TIL  SjBhmmm  \  k  jin  M»  .  .  . 
Va.  kntn  tjrrlge  DHuirHCcr. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  Smoaberii    

Dtd  onder  Fødslen  og  i  Bareelseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet}  .  . 
PladsBlig  Død  uden  bekjendtAarBag 
UangivoD  og  slet  specificeret  Deds- 

aanag 

Dad  nden  Lagebehandling 

Tilaainmim  .  ,  , 


Oversigt 
Fedsier, 


over  Dddsfaldene  efler  Aldersklasser,  samt  over 
Dddfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  31  Avgast. 
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Biaaco  Lanos  K^l.  Hof-Bogtiykkeri. 


IJfbeihtn.  B.  18.  Sei^br.  18S*. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  14. 


Redigeret  af  Dr.  ¥.  BaMe. 

ImlktMt  Om  vore  militære  Lægeforhold.  —  Svar  til  Hr.  Distrikts- 
læge Biering  i  Anledning  af  Artiklen  'Et  mediko-Iegalt  Spørgsmaal*.  — 
Resolutioner,  vedtagne  paa  den  sydfynske  Lægeforenings  Møde  den 
3dje  September.  —  Understøttelsesforeningen  for  danske  Lægers  træn- 
gende Enker  og  forældreløse  Børn.  —  Reklame  for  Brama-Livs-Elixir.  — 
Distribntionssagen.  —  F.  J.  vanLeent:  Béri-béri.  —  Pick:  Pilokarpin 
anvendt  mod  Hudsjgdonmie.  —  Pick:  Virkningen  af  Oleum  Gynocardiæ 
(Chaolmoogra  Oil)  ved  Hadsjgdomme.  —  F.  Penzoidt:  Qnebracho.  — 
Wertheim:  Behandlingen  af  Forfrysning  er.  —  Zehender:  Skoleander- 
visningens  Indflydelse  paa  Udviklingen  af  Nærsynethed.  —  Bekjendt* 
gjørelser. 


Om  Tore  militere  L»geforhølil« 

Svar  til  ^en  forhenværende  Militærlæge«. 


I  næstforrige  Nummer  af  Ugeskr.  f.  Læger  (4de  B.  Nr.  12)  har 
»en  forhenværende  Militærlæge »  under  Overskriften  «om  Læge- 
væsenet ved  Provin9garni8onerne>»  udtalt  sig  ikke  blot  om 
dette  Forhold,  men  om  adskilligt  Andet ,  som  vedrarer  det 
militære  Lægevæsen  i  det  Hele.  Hvorfor  har  den  ærede  Ind- 
sender ikke  udtalt  sig,  ferend  Hærloven  var  gjennemfert; 
thi  han  maa  jo  dog  have  en  levende  Fornemmelse  af,  at  de 
fleste  af  de  Kalamiteter,  han  berører,  ere  en  saa  umiddelbar 
Konsekvens  af  Hær-  og  Værnepligtsloven,  at  de  kun  kunne 
bødes  ad  denne  og  ikke  ad  Administrationens  Vej?  Det  var 
jo  dog  muligt,  at  han  havde  haft  lidt  mere  Udbytte  deraf, 
end  der  kom  af  en  for  nogle  Aar  siden  af  et  stort  Antal 
militære  Læger  affattet  Betænkning,  som  —  om  jeg  saa  maa 
udtrykke  mig  —  kom  tilstede  ad  ligesaa  kollegial  som  loyal 
Vej.  Hærloven  er  imidlertid  underskreven,  og  de  Foran- 
dringer, den  kan  medføre,  villQ  jo  komme  i  Lebet  af  n^ste 
Maaned;  det  vil  være  meget  urimeligt  at  tro,   at  man  kan 

4d«  Række.  3del  Bd. 
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udrette  det  mindste  af  Betydning  i  øjeblikket.  Naar  man 
alligevel  maa  give  den  ærede  Indsender  Bet  i,  at  Spergs- 
maalet  bar  drøftes,  da  burde  det  fonneatlig  stilles  ganske 
abstrakt  og  besvares  med  samvittighedsAild  Hensyntagen  til 
alle  berhen  herende  Forhold:  Embedernes  Besættelse,  den 
Maade,  hvorpaa  de  unge  Læger  bor  opdrages  og  benyttes« 
Organisationen  af  Sundhedstropperne  o.s.  v.  o.  s.  v.;  thi  det 
Hele  hører  sammen  paa  en  saa  inderlig  Maade,  at  man 
umuligt  kan  vurdere  de  enkelte  Dele  uden  i  deres  indbyrdes 
Sammenhæng. 

Jeg  skal  derfor  indskrænke  mig  til  nogle  Bemærkninger 
om  'enkelte  af  Indsenderens  Udtalelser,  som  trænge  til  at 
imødegaas.  Indsenderen  lever  virkelig  i  en  utilbørlig  Orad 
i  Fortiden,  naar  han  næsten  gaar  ud  fra,  at  Eorpslægestil- 
lingen  er  et  lavere  Udviklingstrin,  paa  hvilket  der  ikke  tam 
betros  en  Mand  et  rigtig  selvstændigt  Hverv;  hvor  kan  han 
ellers  benytte  Udtrykket  «maa  lade  sig  nøje  med  Eorpslæger«. 
Ved  Hærordningen  af  1867,  som  for  Sundhedsvæsenets  Ved- 
kommende sikkert  beundres  ligesaa  lidt  af  nuværende  som 
forhenværende  Militærlæger  —  lad  os  mindes  exempelvis  det 
tragikomiske  Faktum,  at  der  ligefrem  blev  glemt  en  fiist 
Læge,  saa  at  i  en  Aarrække  2det  Dragpnregiment  og  senere 
en  kjøbenhavnsk  Afdeling  maatte  »nejes  med«  en  Reserve- 
læge —,  bleve  de  tidligere  Underlæger  afskaffede  og  ved  alle 
Afdelinger  for  Krigstid  ved  enkelte  ogsaa  for  Fredstid  er- 
stattede med  værnepligtige  Læger,  Underlæger  eller  Reserve- 
læger. Afdelingerne  og  Institutionerne  beholdt  en  fast  Læge, 
der  efter  Omstændighederne  eller,  om  man  vil,  Tilfældig- 
hederne var  Overlæge  eller  Korpslæge.  Det  forundrer 
virkelig,  at  den  ærede  Indsender  kan  være  uvidende  om,  at 
disse  to  Klassers  Funktioner  i  ingen  Henseende 
er  forskjellig,  og  at  de  saaledes  under  ordinære  Forhold 
kun  repræsentere  en  Raogs-  og  Lønningsforskjel.  Et  andet 
Spørgsmaal  er  det,  om  det  overhovedet  var  rigtigt  at  oprette 
Korpslægestillingen,  som,  idet  der  gaves  den  den  Rang,  som 
de  faste  Underlæger  tidligere  havde,  let  kunde  føre  til  dea 
Tro,  at  der  forelaa  en  Degradation  i  Tillidshvervet,  ligesom 
det  i  Virkeligheden  var  Tilfældet  paa  Rangstigen.  Betyd- 
ningen af  Overlægeklassen  er,  i  Overensstemmelse  med  Over- 
intendantklassen ,  den,  at  den  skulde  besættes  med  Mænd, 
der  fortrinsvis  ansaas  for  skikkede  til  større  administrative 
Foster  i  Krigstid.  Jeg  skal  derfor  tillade  mig  at  protestere 
imod  Beklagelsen  over,  at  Sygehusene  maa  nøjes  med  Korps- 
læger,  ligesom  jeg  ligesaa  oestemt  maa  prot^tere  imod«  at 
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de  Eorpslæger«  der  nu  engang  ikke  avancere  til  Overiseger, 
og  det  kunne  de  selvfelgeligt  ikke  alle^  skulde  henføres  under 
Kategorien  af  det,  man  maa  nejes  med.  Vi  kunne  heller 
ikke  Alle  blive  Stiftsfysici, 

Hvad  der  dog  maa  forundre  endnu  mere,  er,  at  den 
forhenværende  Militærlæge  ynder  Forflyttelsessystemet  forat 
opnaa  det  Resultat,  at  hvert  Sygehus  (kar  sin  Overlæge. 
Sæt  nu,  at  der  tillige  stilledes  Fordring  om,  at  hvert 
Begiment  skulde  have  sin  Overlæge,  en  Fordring,  der  mindst 
kunde  have  ligesaa  meget  for  sig  som  hin,  saa  ville  vi  ved 
et  ganske  simpelt  Regnestykke  se,  hvorvidt  de  14  Overlæger, 
Hærloven  giver,  kunne  række. 

2  overordnede  Læger  i  Generalkommandoerne  (kunne  efter  deres 

Fnnktioner  som  inspicerende  Læger  ikke  tiUige  være  Syge- 

htislnger) =  2 

9  ProYins-Gamisons-Sygehnse «=  9 

3  Afdelinger  ved  Gamisousajgehaset  i  Kjøbenhavn =  3 

lait  14 

Hvad  skal  man  saa  gjere  med  de  kjøbenhavnske  Regi- 
menter, Artilleri,  Ingeniører,  Livgarden  o.  s.  v.?  Man  ser,  at 
Deficit,  selv  om  man  vilde  « nejes  med«  Eorpslæger  i  Banders 
og  Nestved,  vil  blive  uoverkommeligt.  —  Den  nuværende 
Stabslæge  har  ikke  hyldet  Forflyttelsessystemet ;  det  er  hverken 
bleven  benyttet  i  hans  eller  i  de  senere  Aar  af  hans  For- 
mands Funktionstid ,  ja  saa  vidt  er  man  gaaet  i  at  berolige 
de  Søgende  i  denne  Henseende,  at  der  enkelte  Oange  ved 
en  vakant  opslaaet  Korpslægepost  er  tilfejet,  at  den  Søgende 
kan  forventes  ansat  ved  N.  N.  Oarnison.  Hvis  den  ærede 
Indsender  har  et  nærmere  Ejendskab  til  den  militære  Læge- 
verden, tror  jeg,  at  han  vil  give  mig  Ret  i,  at  Tilgangen  i 
den  sidste  halve  Snes  Aar  har  været  en  saadan,  at  man  i 
alt  Væsentligt  maa  være  særdeles  tilfreds  med  den.  Et  Udtryk 
herfor,  mener  jeg,  maa  saaledes  ses  i  den  Omstændighed,  at 
blandt  de  sidst  ansatte  18  Militærlæger  (omtr.  et  Decennium) 
findes  ikke  mindre  end  7,  som  have  været  Reservelæger  ved 
store  civile  Hospitaler  (1  medregnet,  som  for  Tiden  er  i  en 
saadan  Funktion),  medens  denne  gode  Forskole  kun  er  bleven 
eo    enkelt  af  de  ældre  til   DeP).     Skyldes  nu  denne 


1)  Rigtignok  falder  ogsaa  i  samme  Periode  det  Faktam,  at  LoTens 
Bestemmelae  om  Beservelægers  Fortrin  er  bleyen  taget  i  den  Grad 
bogstaveligt,  at  en  Ansøger,  der  var  militær  Reservelæge  men  aldrig 
havde  gjort  Tjeneste  ved  et  civilt  Hospital,  blev  foretrukken  for  to 
(saavidt  erindres  lidt  SBldre)  Medansøgere,  der  begge  havde  været 
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gode  Tilgang  i  Hovedsagen  den  Tryghed,  de  mili- 
tære   Læger    have    for   ikke    vilkaarligt    at    blive 
sendte    fra    den    ene   Garnison   til  den   anden    — 
og  derom  er  der  ikke  mindste  Tvivl  —  ogmaadet,  ifelge 
det    før  om   Overlægernes  og  Korpslægernea  al- 
deles ensartede  Funktioner  Udviklede,  anses  som 
ganske  unedvendigt  at  rokke  dette  Princip,   saa- 
ledes  at  Staten  kun  gjer  Brng  af  sin  Bet  i  ganske  enkelt- 
staaende  Tilfælde,    saa  tror  jeg,    at  Krigsbestyrelsen  skal 
betænke  sig  ti  Gange  paa  at  følge   Indsenderens  Forslag. 
Ikke  blot  vilde  mangen  Militærlæge  ligefrem  være  nadt  til 
at  tage  sin  Afsked  for  ikke  at  rives  ud  fra  den  Virkekreds, 
der  væsentligst  giver  ham  og  hans  Familie  Udkomme,  ikke 
blot  vilde  Tilgangen  blive  daarlig;  men  ogsaa  de,  der  maatte 
finde  sig  i  Forsættelse  vilde  sandsynligvis  gaa  en  gradvis 
Degeneration  imøde.    Hvor  skulde  en  Læge,  der  skal  sendes 
fra  Garnisonsby  til  Garnisonsby  kunne  vente  at  se  andre 
Syge  end  imellem  det  pligtmæssige  Klientel,  og  hvorvidt  er 
det  skikket  til  at  kunne  holde  hans  Erfaring  og  Boatine 
vedlige?  Man  maa  betænke,  at  Publikum  i  alt  Fald  i  Byerne 
er  opUget  af  Huslæger  og  Specialister,  nu  ganske  anderledes 
end  for  nogle  Åar  siden,   og  dog  kan  sikkert  den  forhen- 
værende Militærlæge  mindes  Kolleger,  der  i  sin  Tid  levede  i 
en  stor  Virksomhed,   men   paa  Grund  af  idelig  Omskiften 
endte  deres  Liv   under  saa  smaa  økonomiske  Forhold,    at 
sandelig  Ingen   vil  tragte  efter  den  Len  for  lang  og  god 
Tjeneste.  —  Det  vilde  virkelig  være  temmelig  naivt  at  tro, 
at  en  hidtil  civil  Læge  med  et  godt  Navn  og  et  fast  Hjem 
skulde,   saaledes  som  Indsenderen  foreslaar,   med  saadanne 
Udsigter  for  jøje  ville  indlade  sig  paa  at  pryde  Bækkerne  i 
Lægekorpset. 

Endnu  blot  nogle  faa  Bemærkninger  om  mindre  væsent- 
lige Punkter  i  Artiklen.  Der  er  vist  ikke  Mange,  der  vil 
indrømme,  at  en  70-aarig  Militærlæge,  der  søger  sin  Afsked, 
ikke  uvægerlig  bør  have  den.  En  Mand  i  den  Alder,  ham 
være  iøvrigt  saa  rask  han  vil,  er  efter  Naturens  Orden, 
hverken  hvad  Sanser  eller  Kræfter  angaar,  længere  saaledes 
beskaffen,  at  han  som  Begel  kan  bruges  i  en  Krig,  knap  i 


ikke  blot  Kandidater  men  ogsaa  Beseryemedici ,  den  ene  endog 
taget  Doktorgraden.  Det  maa  natarligris  ikke  orerses,  at  et  8«a* 
dant  Tilfælde  ikke  ret  yel  kan  tænkes  gjentaget,  efter  at  alle 
tjenstdygtige  nnge  Læger  have  været  inde  til  militær  Tjeneste,  oe 
den  Forret,  Loven  hjemler  Reserveløgen,  derfor  af  sig  selv  vu 
bliye  indskrænket  til  det  natarlige  ceteris  paribas. 
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en  Lejr.  Og,  paa  den  anden  Side,  maa  det  end  indrømmes, 
at  vi  danske  Læger  ikke  ere  forvænte  med  at  opnaa  en  Livs- 
stilling, der  byder  os  en  selvstændig  Virksombed  i  vor  kraf- 
tige Alder,  saa  tillader  jeg  mig  dog  at  tro,  at  en  Mand,  der 
i  sin  30  Aars  Alder  ikke  er  en  saadan  Post  voxen,  beller 
aldrig  bliver  det. 

Der  findes  endnn  i  den  ærede  Indsenders  Artikel  et  Par 
l^oter  under  Texten,  som  trænge  til  en  lille  Berigtigelse. 

Den  omtalte  Reservelæge  fik  af  Justitsministeriet 
TiUadelse  til  næste  Aar  atter  at  fremstille  sig  paa  en  Session, 
paa  hvilken  ban  erklæredes  tjenstdygtig.  Først  da  begyndte 
hans  militære  Løbebane  paa  ganske  sædvanlig  Vis. 

Der  er  intetsomhelst  Besynderligt  i,  at  Værnepligtige 
paa  Sessionerne  undertiden  opfordres  til  at  tilvejebringe 
Lægeattest  f.Ex.  fra  en  anerkjendt  øjenlæge.  Enhver, 
der  kjender  det  Apparat,  hvormed  der  ved  øjenundersøgelse 
arbejdes,  véd,  at  det  i  en  hel  Bække  af  Tilfælde  er  util- 
strækkeligt; overfor  saadanne  er  der  da  ikke  Andet  for  end 
enten  at  forbigaa  Vedkommende  til  et  følgende  Aar  eller 
udskrive  ham  med  Tilføjelsen:  « angiver  Synssvaghed,  kan 
ej  bedømmes«.  I  et  saadant  Tilfælde  handles  der  kun  i  den 
Værnepligtiges  egea  Interesse.  Loven  fordrer  jo  desuden  i 
mange  Tilfælde  Læge-  og  andre  Attester  ikke  at  tale  om 
Tingsvidne.  Dem  maa  virkelig  ogsaa  Vedkommende  produ- 
cere for  egen  Regning. 

En  Militærlæge. 


Svar  til  Hr.  Distriktslæge  Bieriiig  i  AilediiiBg  af  ArtiUen 
«Et  mediko-legalt  Spørgsnaal«. 


Naar  Hr.  B.  ikke    kan  finde  nogen    •  Modstrid  >   imellem 
følgende  tvende  Udsagn: 

1)  Mediko-legal  Obduktion  er  ufornøden.  Svangerskab  for- 
modes —  og 

2)  Obduktion  (o:  privat)  er  foretagen  og  har  godtgjort,  at 
der  hverken  er  eller  bar  været  Svangerskab, 

saa  bliver  det  hans  egen  Sag. 

Hvorledes  en  privat  Attest  skal  kunne  « opklare  og  nær- 
mere bestemme*  en  Attest,  der,  som  den  mediko-legale,  har 
Statens  Stempel  paa  sig,  naar  de  to  Attester  ikke  engang 
følges  ad,  men  hver  gaar  sin  Vej,  er  ikke  saa  let  at  indse. 
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At  en  privat  Obduktion,  hvad  enten  den  foretages  af  en 
Stadslæge  eller  af  en  privat  Lasge,  i  lige  Grad  vilde  umnlig- 
gjere  en  senere  mediko-legal  Obduktion«  er  aldrig  benægtet 
af  nærværende  Indsender« 

Den  af  nærværende  Indsender  antydede  Vej  er  ikke  blot 
den  korteste  og  simpleste,  men  tillige  den  eneste  korrekte, 
og  jeg  maa  vedholdende  fastholde,  at  en  mediko-legal  Lig- 
synsattest  ikke  lader  sig  annulere  eller  modificere  af  en 
privat  Attest. 

Hr.  Biering  bar  nu  et  stort  Distrikt,  men  det  er  kan 
ganske  kort  siden,  at  han  havde  et  Distrikt,  hvor  han  sandelig 
ikke  havde  Lejlighed  til  at  samle  mange  Erfaringer  i  denne 
Betning.  Naar  Hr.  B.  har  eiddet  10  Aar  i  sit  nuværende 
Embede,  har  han  næppe  gjort  Bekjendtskab  med  saa  mange 
legale  Ligsyn,  som  Untertegnede  gjer  i  et  Far  Aar,  og  dog 
er  det  ferste  Gang,  at  jeg  har  bemærket  en  FremgangsmaadOt 
som  den  af  mig  i  min  Artikel  udpegede. 

En  Embedslæge. 


Resolutioner,  Tedtagne  paa  den  sydfynske  Lægeforenuqp 

Møde  den  3dje  September« 


Den  sydfynske  Lægeforening  afholdt  den  3dje  September  et 
Mede  i  Svendborg,  hvor  der  bl.  A.  forhandledes  om  Syge- 
plejen paa  Landet.  Efter  Forslag  af  prakt.  Læge  Bloch 
vedtoges  det  angaaende  denne  Sag  at  udtale: 

1)  Foreningen  vil  med  Glæde  stette  Bestræbelsen  for  at 
afhjælpe  de  Mangler,  der  klæbe  ved  Sygeplejen  i  sin  Helhed 
og  paa  Landet  i  Særdeleshed  og  yder  den  Virksomhed,  som 
i  denne  Betning  er  udfoldet,  sin  fulde  Anerkjendelse. 

2)  Foreningen  mener,  at  den  heldigste  Maade  til  at  lede 
den  nye  Sygeplejerske-Institution  ind  i  et  Spor,  hvor  den  vil 
kunne  stifte  sterst  Nytte  og  være  mindst  udsat  for  at  komme 
paa  Vildspor,  vil  være  at  holde  sig  til  Prof.  Brandes  For-> 
slag :  Der  oprettes  for  større  eller  mindre  Landsdele  Stationer 
med  flere  brugelige  Sygeplejersker,  som  derfra  kunne  forlanges 
til  Steder,  hvor  Forholdene  gjere  deres  Hjælp  nødvendig. 
Paa  dette  Grundlag  vil  da  kunne  vindes  Erfaring  for  Insti- 
tutionens videre  Udvikling. 

I  Anledning  af  Distributionsspergsmaalet  ved- 
toges folgende  Itesolution: 
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ForeBiogen  udtåler  sin  Beklagelse  over,  at  Apotheker- 
foreningen  har  fandet  eig  befajet  til  i  denne  Sag  lit  træffe 
en  Afgjerelse  nden  Samraad  med  Lægerne.  Den  anser  det 
for  onskeligst,  at  Sagen  ordnes  ved  0?erenskomst  mellem 
begge  de  interesserede  Parter.  I  hvert  Fald  maa  det  op- 
fitilies  som  en  uafviselig  Fordring,  at  der  ikke  paaferes  Lsagen 
Tab  ved  Distribution. 


IJiderstøttdsesfereiiingei  fer  dasske  Lægers  trxigende 

Enker  og  forældreløse  B«ra« 


Bepræsentanterne  har  under  lovmæssig  Forhandling  vedtaget 
folgende  Tillæg  til  Lovenes  §  4: 

•  Flytter  et  valgt  Bestyrelsesmedlem  til  Ejebenhavn«  ved- 
bliver han  at  fangere  indtil  ferste  ifelge  Lovenes  andre  Be- 
stemmelser indtrædende  Valg  af  Bestyrelsesmedlemmer*. 

Ved  Distriktslæge  Poulsens  Forflyttelse  har  Hjerring 
Amt  mistet  sin  hidtidige  Bepræsentant,  i  hvis  Sted  er 
valgt  prakt.  Læge  Kopp,  Frederikshavn. 

Prttstøy  den  6te  September  1880. 

Faa  Bestyrelsens  Vegne 
V.  Ingerslev. 


Reklame  for  Bnna-LiYS-EIiiir. 


I  denne  Tid  har  ^edenstaaende  Beklame  figureret  i  flere  af 
Hovedstadens  Blade: 

»822  Personer  angrebne  af  Kolera  og  Diarrhe, 
saaledes  var  StadsIaBgens  Beretning  over  forrige  Uge.  Er  det 
ikke  paa  Tide,  at  vi  neje  agte  paa  hvad  vi  epise  og  drikke. 
£r  det  ikke  en  Pligt  for  Enhver,  at  beskytte  sin  Sundhed 
og  væbne  sig  imod  den  lurende  Fare,  ved  at  nyde  saadanne 
&tetiske  Midler,  der  i  Virkeligheden  have  vist  sig  at  være 
i  Besiddelse  af  den  Evne  at  kunne  Qærne  alle  dovne  Vædsker 
af  Legemet  og  saaledes  sætte  det  istand  til  at  modstaa 
Koleraens  snigende  Angreb.  —  Erfaringen  bar  i  den  Retning 
hævet  Mannsfeld-Bfillners  »Brama-Livs-Elixir*  over  alle  andre 
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Midler,  og  det  maa  alvorlig  tilraades  Enhver,  ikke  at  for- 
sømme at  nyde  denne  Bitter  til  sin  Frokost  eller  Aftensmad. 
Jeg  kommer  til  at  tænke  paa  de  Ord,  som  Dr«  med. 
Oroyen  har  sagt  i  sin  Brochure:  ^Maatte  blot  Menneske- 
heden forstaa  i  rette  Tid  at  gribe  til  Brama-Livs-Elixiren ! 
Maatte  blot  disse  Linier  afholde  Menneskeheden  fra  at  brage 
andre,  Sandheden  skadende  Midler!« 

A.  Frion.« 

Vi  henlede  Sundhedsavtoriteternes  Opmærksomhed  paa 
denne  Reklame,  fordi  den  forekommer  os  at  fortjene  Faatale  i  mere 
end  en  Henseende.  For  det  Farste  har  Stadslægen  ikke  berettet 
om  822  Tilfælde  af  Kolera  i  en  Uge.  Naar  •  Kolera*  staar  aden 
nærmere  Betegnelse,  forstaas  derved  efter  almindelig  Vedtag 
den  overordentlig  farlige  asiatiske  Kolera,  men  af  denne  er  i 
denne  Sommer  ikke  et  eneste  Tilfælde  forekommet  i  bele 
Evropa.  Den  Sygdom,  her  sigtes  til,  er  den  hver  Sommer 
epidemisk  optrædende  Sommerdiarrhe  og  Kolerine,  som  i 
Stadslægens  officielle  Lister  kaldes  « indenlandsk  Kolera  ogakat 
Diarrhe » .  Af  denne  var  i  Kjebenhavn  i  Ugen  25de~31  te  Avgast 
anmeldt  822  Tilfælde  med  35  Dedsfald  (nemlig  29  hos  Barn 
ander  1  Aar,  6  hos  Børn  imellem  1  og  5  Aar).  Det  er 
altsaa  den  ene  Side  af  Sagen,  der  efter  vor  Formening  for- 
tjener en  alvorlig  Tilrettevisning,  at  Beklamen  benytter  en 
nrigtig,  eller  om  man  vil  falsk,  Sygdomsbenævnelse,  der  ikke 
undlader  at  indjage  en  stor  Del  af  Befolkningen  Skræk.  Det 
andet  Punkt,  vi  ville  fremdrage,  er,  at  her  tilraades  at  bruge 
et  bestemt  Arcanum  (Mannsfeld-Biillners  ved  enhver  Lej- 
lighed udskregne  Brama-Livs-Elixir)  imod  bestemt  navngivne 
Sygdomsformer  (Kolera  og  Diarrhe),  hvad  der  jo  flere  Gange 
ved  Domstolene  er  bleven  paadømt,  og  i  dette  Tilfælde  saa- 
meget  mere  egner  sig  dertil,  som  de  nævnte  Sygdomsformer 
i  de  allerfleste  Tilfælde  ville  forværres  ved'  Brugen  af  nævnte 
Arcanum,  der  jo  som  sin  virksomme  Bestanddel  indeholder 
en  ikke  ringe  Mængde  af  det  kraftige  Afiforingsmiddel  Aloe; 
efter  den  i  Ny  Pharm.  Tidende  og  derfra  i  Ugeskr.  f.  Læger 
(3dje  B.  XV.  S.  246)  i  1873  meddelte  Afsløring  er  Aloe- 
mængden i  Brama-Livs-Elixir  1  Kvint  pr.  Pand. 

1  det  Hele  vilde  det  være  ønskeligt  om  vore  Sundheds- 
avtoriteter  vilde  opgive  lidt  af  den  Passivitet,  de  pleje  at 
iagttage  ligeoverfor  Arcana  og  Falbydeisen  heraf;  thi  er 
Brama-Livs-Elixir  end  et  af  de  mest  ndraabte  og  et  af  dem, 
hvis  Skadelighed  i  mange  Tilfælde  er  lettest  at  godtøøre,  er 
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det  dog  langtfra  det  eneste  Arcanam,  der  falbydes  og  i 
Beklamerne  anbefales  det  ukyndige  og  lettroende  Fabliknm 
imod  bestemte  Sygdomsformer. 


DifltribHtiMssågeBi 


Fra  prakt.  Læge   Bagger  i   Legstar  bar  Bed.  modtaget 
nedenstaaende  Skrivelse: 

Principet  i  Dr.V.  Ingerslevs  Forslag:  »Om  Ordningen 
af  Distribntionsforholdene*  er  saa  fornuftig  og  praktisk,  at 
det  meget  undrer  mig,  det  ikke  tidligere  er  omtalt;  jeg  blev 
derfor  lidt  skuffet  ved  at  se  de  to  nævnte  gode  Egenskaber 
slippe  op,  inden  Artiklen  var  endt;  thi  vel  maa  den  distri- 
buerende Læge  ikke  tage  mere  end  den  taxtmæssige  Betaling 
for  Medicinen,  men  jeg  kan  ikke  tro,  der  vilde  være  noget- 
somhelst  Ulovligt  i,  at  Lægen  under  denne  paa  Recepten 
noterede  »Porto  5  Ore«  eller  »Porto  10  øre*  eller  hvor 
meget  han  nu  fandt  passende.  Jeg  skal  ærlig  tilstaa,  at  jeg 
bar  mig  saaledes  ad,  da  jeg  for  nogle  Aar  tilbage  distri- 
buerede Medicin  og  havde  gjort  den  Erfaring,  at  jeg  ellers 
maanedlig  havde  et  Tab,  der  varierede  mellem  5  og  10  Kr. 
(Jeg  havde  25pGt.  Babat,  men  afholdt  selv  Forsendelsesom- 
kostninger, bar  alle  Tab  ved  fordærvet  Medicin  og  Tab  ved 
ikke  betalt  Medicin.)  Ved  den  nævnte  Ordning  kunde  jeg 
have  et  lille  Vederls^  for  min  Ulejlighed  og  Bisiko,  og  Ord- 
ningen mødte  hos  mit  Klientel  —  udelukkende  Bander  — 
ingensomhelst  Vanskelighed  eller  Uvillie,  ligesaa  lidt  som  det 
ialdt  mig  ind,  at  der  deri  kunne  være  nogetsombelst  Ulovligt. 


Béri-béri. 

Efter  F.  J.  van  Leent.    (Eira.  Kr.  15.  1S80.) 


Denne  interessante  Sygdom  er  først  bleven  beskreven  af 
Bontius  i  Batavia  i  Aaret  1629  i  hans  Værk  «De  medicina 
Indomm».  Uagtet  den  findes  omtalt  hos  flere  senere  For- 
ftttere,  er  det  dog  først  efter  Aaret  1850,  at  man  har  faaet 
nøjagtigere,  paa  videnskabelige  Undersøgelser  grundede  Op- 
lysninger om  den. 


218 


Dens  geografiske  Udbredning.  Hedens  Aitken 
i  Aaret  1864  paastod,  at  den  kun  viste  sig  1  en  Del  af  det 
brittiske  Indien,  viser  v.  Leent,  at  den  bar  en  langt  sterre 
Udbredning.  I  Aaret  1876  iagttoges  den  i  Angola  paa 
Afrikas  Vestkyst.  Paa  den  vestlige  Halvklode  iagttoge  franske 
og  hollandske  Læger  Béri-béri  paa  Antillerne,  i  Guyana,  paa 
Kuba  og  i  Brasilien.  I  Kina  og  Japan  er  Sygdommen  iagt- 
taget udenfor  Troperne  lige  indtil  36—40°  nordlig  Brede. 
Den  har  hersket  ombord  ved  Avstraliens  Ostkyst,  paa  selve 
Kysten  og  paa  Fartøjer  ved  det  gode  Haabs  Forbjærg  ved 
35—36°  sydlig  Brede.  Forf.  sager  at  bevise,  at  Indbyderne 
i  de  Egne,  som  have  nogenlande  lang  og  stræng  Vinter  ere 
beskyttede  mod  Sygdommen,  ikke  saameget  ved  selve  Tempe- 
raturforholdene som  ved  den  Levemaade,  der  her  følges.  Be- 
mærkes maa  det  dog,  at  Sygdommen  i  Løbet  af  de  sidste 
30  Aar  har  bredt  sig  over  et  betydeligt  større  Omraade,  saa 
at  den  af  og  til  optræder  langs  Spaniens  Sydkyst  særligt 
under  stærk  og  vedholdende  Sommervarme.  Forf.  henleder 
paa  dette  Sted  Opmærksomheden  paa  den  af  Holstein  be- 
skrevne Sygdomsform,  der  optraadte  i  den  polske  Armé  paa 
preussisk  Omnd  i  Aaret  1831  og  karakteriseredes  ved  Op- 
træden af  akut  øåem  i  Bindevævet  og  Musklerne.  Naar 
van  Overbeck  de  Meyer  har  omtalt  Ligheden  mellem 
Trikinosen  og  den  akute  Béri-béri,  saa  fremhæver  Forf.,  at 
der  ved  den  sidstnævnte  Sygdom  aldrig  findes  Trikiner  i 
Musklerne. 

Sygdommens  Former.  Den  typiske  Form  er  For- 
fatternes hydropiske  Form.  Sygdommen  begynder  med  Symp- 
tomer paa  Anæmi,  Patienten  bliver  mat,  apathisk,  har  van- 
skeligere ved  at  bevæge  sig,  føler  et  ubestemt  Ildebefindende, 
undertiden  dumpe  Smerter  i  Underlemmeme ,  han  lider 
af  Kortaandethed,  der  tiltager  ved  Bevægelser.  Derefter  be- 
gynder der  at  indfinde  sig  Myrekryben  i  Fødderne  og  Skinne- 
benene samt  en  tiltagende  Stivhed  og  dumpe  Smerter.  Den 
langsomme  og  usikre  Gang,  ved  hvilken  han  lefler  Benene 
højere,  end  det  er  nødvendigt,  ligesom  om  han  gik  i  blødt 
Ler,  bliver  karakteristisk  for  Béri-béri.  Allerede  nu  findes 
Analgesi,  der  indledes  af  Anæsthesi,  navnlig  i  Tæerne,  derfra 
bredende  sig  lidt  efter  lidt  opad  over  Underlemmeme,  ja  endog 
til  Overlemmerne,  til  Nakken,  til  Mundens,  Svælgets,  Tangens, 
Næsens  og  Ojets  Slimhinde.  Underlemmernes  Muskler  ere 
først  hyperæsthetiske,  hvilket  Symptom  taber  sig,  naar  Paresen 
indtræder.  Det  samtidig  hermed  eller  strax  v^  Sygdommens 
første  Begyndelse  optrædende  Odem  gjør  Diagnosen  sikker. 
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Lidt  efter  lidt  formindskes  Seflexirritabiliteten  og  den 
elektromotoriske  Sensibilitet,  og  Sygdommen  gjer  stadige  om 
end  langsomme  Fremskridt .  Der  kan  nu  optræde,  undertiden 
helt  pludseligt,  2  forskjellige  Symptomgrupper,  der  kunne 
forrærre  Sygdommen  betydeligt  og  medføre  Døden.  I  det  ene 
Tilfælde  tiltager  Faresen;  Patienten  ferer  Foden  slæbende 
fremad  i  en  Halvcirkel,  han  snubler  hyert  Ojeblik  og  er 
nærved  at  falde.  Tilsidst  kan  han  slet  ikke  gaa,  paa  Grund 
af  Kortaandetheden  kan  han  heller  ikke  taale  at  ligge  paa 
Byggen  men  er  nødt  til  at  sidde  op.  Lidt  efter  lidt  breder 
jødemet  sig  over  hele  Legemet.  I  det  Tilfælde  forværres 
pludselig  de  tidligere  lette  og  ubetydelige  Forstyrrelser  i 
Respirations-  og  Cirkulationsorganemes  Virl^omhed,  og  Døds- 
kampen bliver  da  meget  baard.  I  heldigt  forløbende  Tilfælde 
skrider  Sygdommen  ikke  frem  ud  over  det  første  Stadrum, 
ødemerne  tabe  sig,  det  Samme  er  Tilfældet  med  Kortaandet- 
heden, hvorimod  det  varer  meget  længe,  inden  Følelses-  og 
Bevægelsesanomalierne  helt  have  tabt  sig.  Ustandselige  Bræk- 
ninger kunne  ofte  gjere  Tilstanden  yderst  farlig.  Patienterne 
lide  ofte  af  Tørst,  og  have  i  Beglen  traBg  Aabning.  Urinen 
indeholder  stadig  Æggehvide,  undertiden  i  rigelig  Mængde. 
I  enkelte  Tilfelde  indtræder  der  Ånuri.  En  Forøgelse  af 
Urinmængden  er  et  godt  Tegn,  navnlig  naar  den  falder 
sammen  med  en  Forøgelse  af  Svedafsondringen.  Tempera- 
turen holder  sig  i  Reglen  paa  36—36,6*'  C.  I  Almindelighed 
er  Béri-beri  en  kronisk  Sygdom,  men  kan  dog  undertiden 
ogsaa  antage  et  meget  akut  Forløb. 

Béri-béris  anden  Form  er  den,  som  Forfatterne  kalde 
den  atrofiske  eller  marastiske.  Istedetfor  Ødemet  udvikler 
der  sig  en  universel,  opadstigende  Atrofi,  der  holder  Skridt 
med  Paresens  og  Anæsthesiens  Udvikling,  og  tilsidst  paraly- 
seres Mellemgulvet  og  de  øvrige  Aandedrætsmuskler  samt 
Hjærtet.  Undertiden  bliver  Afmagringen  meget  betydelig, 
og  sluttelig  indtræder  Deden  som  Følge  af  den  yderligere 
Afkræftelse,  eller  fremkaldt  ved  serøse  Udtrædninger  eller 
Emboli  i  Lungepulsaaren.  Undertiden  ender  Sygdommen  med 
Helbredelse,  selv  om  den  universelle  Atrofi  er  vidt  frem- 
skreden. Denne  Form,  der  særligt  træfies  hos  Opiumsspisere 
og  stærke  Tobaksrygere,  frembyder  paa  mange  Punkter  en 
stor  Lighed  med  den  forst  beskrevne  Form. 

Oudenhoven  og  Swaving  have  beskrevet  den  saa- 
kaldte  polysarkøse  Form ;  under  en  Sygdom,  hvor  Blodets  Ilt- 
ning er  i  væsentlig  Grad  hindret,  vil  det  let  kanne  forstaas, 
at  der  kan  finde  en  abnorm  Fedtproduktion  Sted.     Beretti- 
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gelsen  af  at  opstille  en  konvnlsiyisk  eller  spasmodisk  Form 
betvivler  van  Leent. 

Pathologisk  Anatomi.  Pet  er  navnlig  de  i  desenere 
Tider  foretagne  Undersøgelser  over  Blodet,  Milten  og  Byg- 
marven,  som  væsentligt  har  bidraget  til  at  sprede  Lys  over 
denne  Sygdoms  Natur.  Blodet  er  vandagtigt,  tyndt,  merke- 
radt  og  afsætter  knn  ubetydelige  Koagler,  Wernich  fandt« 
at  Blodet  kort  fer  Døden  bliver  klæbrigt  og  mindre  tyndt- 
flydende. De  røde  Blodlegemer  viste  sig  mindre  tilbøjelige 
til  at  danne  Baller,  enkelte  af  dem  fandtes  stjærneformede 
eller  med  spidse,  regelmæssige  Udvæxter,  ligesom  der  ogsaa 
mellem  dem  fandtes  Elementer,  som  lignede  Mikrokokker. 
Desaden  fandtes  glinsende ,  fint  kornede  Legemer,  der  vare 
noget  større  end  de  hvide  Blodlegemer.  Disses  Antal  var 
ikke  forøget.  Han  kunde  ikke  paavise  Overgangsformer  mellem 
de  hvide  og  røde  Blodlegemer. 

Bygmarvens  Hinder  ere  konstant  serøst  infiltrerede,  for- 
tykkede og  uklare.  I  Canalis  spinalis  findes  serøs  Vædske, 
og  selve  Vævet,  navnlig  i  Bygmarvens  nedre  Del,  er  stærkt 
sarøst  infiltreret  og  blødgjort,  og  denne  EmoUition  kan  træfies 
indtil  de  højeste  Grader,  hvor  Vævet  i  større  eller  mindre 
Udstrækning  paa  begge  Sider  af  Midtlinien  er  opblødt  og 
destrueret.  Da  der  ikke  findes  nogetsomhelst  Tegn  paa  en 
Betændelse,  maa  de  Forstyrrelser  i  Bevægelses-  og  Følelses- 
funktionerne,  som  karakterisere  Sygdommens  Begyndelse,  til- 
skrives den  langsomme  Kompression  af  det  udtraadte  Serum, 
ligesom  de  sekundære  Symptomer  forklares  ved  de  konseku- 
tive Forandringer  i  Bygmarven. 

Sygdommens  Aarsag.  Efter  van  Leents  Mening  er 
en  utilstrækkelig  og  uhensigtsmæssig  Ernæring  den  eneste 
Aarsag  til  Béri-béri.  Andre  Forfattere  tillægge  ogsaa  for- 
skjellige  andre  Momenter  en  større  eller  mindre  Betydning  i 
saa  Henseende,  men  de  ere  dog  væsentligst  enige  om,  at  en 
Fejl  i  Ernæringen  spiller  en  Bolle  i  saa  Henseende.  Ganske 
paa  samme  Maade  som  den  manglende  Nydelse  af  Grønt- 
sager længere  Tid  igjennem  kan  firemkalde  Skjørbug,  saaledes 
kan  efter  Forf.'s  Mening  en  utilstrækkelig  Tilførsel  af  Ægge- 
hvidestoffer og  Fedt  have  Béri-béri  til  Følge.  Som  Støtte 
for  denne  Paastand  anfører  han  Erfaringerne  fra  Mnntok 
paa  Banka  og  Flaadestationen  ved  Bomeos  Kyster  under 
Hollændernes  Krig  mod  Atjeh  1870—1878.  Den  Omstæn- 
dighed, at  Béri-béri  forsvinder  fira  et  Skib,  saasnart  det  for- 
lader Muntok  og  ankrer  op  ved  Falembang,  *kan  ingenlunde 
tilskrives  de  endemiske  Forhold,  men  er  l^tinget  af,  at  Be- 
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sætningerne  dér  kunne  faa  Æg  og  forskjellige  i  Landet  til- 
beredte Retter,  hvortil  der  bruges  en  rigelig  Mængde  Kokos- 
nadolie.  Saasnart  derimod  de  japanesiske  Skibsfolk,  navnlig 
Fyrbederne,  maatte  lade  sig  naje  med  den  gamle,  utilstrække- 
lige Forplejning,  optraadte  der  straz  Béri-béri,  som  derimod 
bævedes,  da  den  evropæiske  Forplejning  blev  obligatorisk. 
Saalænge  endnu  Nogen  enten  af  Uforstandighed  eller  af  Hensyn 
til  de  religiase  Forskrifter,  der  forbed  alt  Fedt,  kunde  und- 
drage sig  den  evropæiske  Forplejning  og  holde  sig  til  Hjem- 
landets Levemaade,  vedvarede  Sygdommen.  I  de  Indfedtes 
daglige  Kost  var  Fedtet  kun  repræsenteret  med  20  Gram, 
en  altfor  ringe  Mængde,  der  tilmed  ofte  savnedes  helt,  naar 
Ejadet  var  magert,  og  Æggehvidestofferne  med  129  Qram, 
hvoraf  endda  den  største  Del  (75  Gram)  var  Flanteægge- 
hvide,  der  er  tungt  fordajelig,  og  hvoraf  ogsaa  en  forholdsvis 
stor  Del  afgik  med  Fxkrementerne.  De  Næringsmidler,  der 
indeholde  alle  de  nærende  Stoffer  i  en  særligt  hensigtsmæssig 
Blanding,  navnlig  Æg  og  Mælk,  ere  saa  vanskelige  at  skaffe 
tilveje  ombord,  hvilket  selvfalgelig  er  en  meget  uheldig  Om- 
stændighed ved  denne  Sygdoms  Behandling,  Forf.  har  set 
god  Nytte  af  Tct.  chinæ  caUsayæ  blandet  med  8  Dele  Citron- 
saft, hvoraf  tages  et  Likørglas  3  -Gange  daglig,  samt  af  Ind- 
gnidninger  med  Tinet,  capsici  fastigiati.  Han  har  ogsaa  set  god 
Virkning  af  subkutane  Indsprajtninger  af  Ammoniak  i  vandig 
Opløsning,  varme  Doucher,  stimulerende  Bade,  varme  Sand- 
bade, Flektricitet,  Funktur  af  Hjærtesækken,  Blodtransfusion, 
Patientens  Overflytning  til  et  koldere  Klima  o.  s.  v. 

Naar  Konstitutionen  ved  den  omtalte  Fejl  i  Ernæringen 
er  blevet  nedbrudt  og  Modstandskraften  saaledes  formindsket, 
ville  alle  de  Momenter,  der  kunne  virke  som  Sygdomsaarsager 
paa  de  forskjelligste  Maader,  ogsaa  kunne  bidrage  til  Udvik- 
lingen af  Béri-béri.  Som  saadanne  Momenter  fremhæver 
Forf.  særligt  altfor  stærke  legemlige  Ånstrængelser  i  den 
stærke  Varme,  hvorved  der  betinges  en  Omsætning  i  Organis- 
men, der  er  altfor  stor  i  Forhold  til  den  utilstrækkelige  og 
uhensigtsmæssige  Tilførsel  af  Næringsstoffer,  van  Leent 
fremhæver  til  Slutning,  at  Béri-béri  er  en  baade  fra  den 
perniciøse  Anæmi  og  fra  den  kakektiske  Hydropsi  fuldstæn- 
dig forskjellig  Sygdomsform. 


Pilokarpln  aDTeadt  mod  ladsjg^dnme.  I  Vierteljahrschr,  f.  Dermatol. 
o.  Syphiiifl  har  Prof.  Pick  meddelt  sine  Erfaringer  om  Anvendelsen  af 
Piloicarpin  ved  visse  Former  af  Hudsygdomme.  Midlet  blev  givet  i  en 
Dosis  aif  1  Centigram  Morgen  og  Aften,  i  vandig  Opløsning  en  Times 
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Tid  efter  Maaltiderae.  Nogle  af  Patientdnie  holdt  Sengen,  andre  derimod 
gik  oppe.  Kan  i  ganske  faa  Tilfælde  udeblev  den  sædvanlige  Saliva* 
tion  og  Transpiration.  Efter  8^4  Ugers  Forløb  virkede  Midlet  svagere, 
saa  at  der  maatte  gives  større  Doser.  Der  blev  ikke  iagttaget  nogen 
uheldig  Virkning,  og  i  flere  Tilfælde  bedredes  Patientens  Almenbefin- 
dende under  Kuren.  Psoriasis  blev  slet  ikke  paavirket  af  denne  Be- 
handling; akut  Ekzem  forvaorredes  derunder  ^  medens  kronisk  Eksem 
syntes  at  blive  heldigt  paavirket  deraf.  Kløe  bedredes  godt  derved. 
og  navnlig  viste  dette  sig  i  et  haardnakket  Tilfælde  af  Pruritus  vulvæ. 
I  et  enkelt  Tilfælde  af  kronisk  og  haardnakket  Urticaria  opnaaedes 
Helbredelse  ved  Brugen  af  Pilokarpin  i  en  Dosis  af  6  Milligram  2  Gange 
daglig.  Hos  en  Mand,  som  i  6  Maaneder  havde  lidt  af  en  adtalt 
Alopecia  areata,  viste  der  siff  efter  2  Ugers  Brug  af  Pilokarpinet  en 
Fremvæzt  af  fiue,  farveløse  Uldhaar,  og  efter  12  Ugers  Forløb  var  Haar- 
væxten  restitueret.  Ogsaa  i  andre  Tilfælde  af  samme  Natur  viste  dette 
Middel  sig  virksomt.  Overhovedet  har  Forf.  fundet  det  nyttigt  i  Til- 
fælde af  Skaldethed,  hvor  da  denne  ikke  skyldes  en  arvelig  Disposition. 

(BufEialo  med.  and.  surg.  joum.  July.  1880.) 


yirknlDgen  af  Olenm  Cijsecardlc  (Chattlinos|ra  OU)  Ted  Hodsygdomme. 
Navnlig  i  Kina  og  Indien  har  man  i  den  senere  Tid  gjort  en  udstrakt 
Anvendelse  af  den  omtalte  Olie,  der  fremstilles  af  Frugterne  af  Qyno- 
cardia  odorata,  ved  Behandlingen  af  Lupus,  Syfilis  og  forskjellige  Hud- 
sygdomme. Prof.  Pick  (Prag.  med.  Wochenschr.  Nr.  8.  1880)  har  an- 
vendt det  ved  Ekzem,  Prurigo  og  Lupus,  dels  udvortes  i  Salveform, 
blandet  med  lige  Dele  Fedt  eller  Vaseline,  dels  indvortes  i  Draabefbrm 
eller  i  Gelatinekapsler.  Børn  flk  i  Begyndelsen  6  Draaber  2  Gange 
<l&gl'gf  stigende  med  1  Draabe  hver  2den  Dag  til  10 — 12  Draaber. 
Anvendt  paa  den  sunde  Hud  fremkulder  Salven  Ekzemer  og  paa  Steder, 
hvor  Overhuden  er  afstødt,  endog  Suppnration  og  tJlcerationsdannelse, 
medens  Midlet  taget  indvortes  i  større  Doser  eller  længere  Tid  igjennem 
fremkalder  Ildebefindende,  Kardialgi  og  Brækning,  hvilke  Symptomer 
dog  kunne  tabe  sig  hurtigt  igjen. 

I  7  Tilfælde  af  Eksem  hos  skrofuløse  Børn  havde  Anven- 
delsen af  Salven  konstant  en  Forværrelse  af  Hudlidelsen  til  Følge,  lige- 
som heller  ikke  den  indvortes  Brug  fremkaldte  nogen  Bedring  i  den 
konstitutionelle  Tilstand.  Ved  torpide  Eksemer  hos  Voxne  viste  Salven 
sig  derimod  nyttig,  idet  den  betingede  en  Irritation  af  Huden,  som  paa- 
fuTgtes  af  en  Formindskelse  af  Affektionen.  Ved  Prurigo  havde  Midlet 
ingen  helbredende  Virkning ;  i  2Tilfælde  af  Lupus  hypertrophicua 
i  Ansigtet  fremkaldte  Midlet  efter  resp.  3  og  4  Dagss  Anvendelse  i 
Plasterform  saa  heftige  Irritationsfænomener,  at  man  maatte  afttaa  fra 
yderligere  Forsøg  i  den  Retning,  og  i  4  Tilfælde  af  begrænset  Lnpua 
opnaaedes  en  Destruktion  af  det  syge  Væv  paa  samme  Maade  som  ved 
Anvendelsen  af  Arsenik  og  Pyrogallnssyre,  uden  at  dog  Recidiver  ude- 
bleve.  I  9  Tilfælde  endelig  af  Urethritis  blennorrhoica  viste 
Midlet  sig  baade  ved  den  indvortes  og  ved  den  lokale  Anvendelse  fuldstæn- 
digt uvirksomt,  kun  i  et  enkelt  Tilfælde  af  kronisk  Urethritis  opnaaedes 
Helbredelse  efter  4  Ugers  Behandling. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  186.  S.  148.) 
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Qnekrtcii«!  Qaebracho-Barken  bley  fiirat  anbeflJet  afDr.  F.P  e  n  2  o  I  d  t 
som  et  feberstillende  Middel,  men  bar  senere  været  anvendt  som  et 
Middel  mod  Asthma.  Efter  de  Oplysninger,  som  Gehe  &  Co.  bar 
modtaget  fra  kompetente  Avtoriteter  i  Buenos  Ayres,  er  det  Barken  af 
Qnebracbo  blanco  (Aspidosperma  Qaebracho  af  Fam.  Apocynaccse),  der 
er  bleret  anvendt  som  feberstillende  Middel.  Af  denne  Bark  er  der 
imidlertid  kan  kommet  meget  smaa  Sendinger  til  Evropa,  hvorimod 
man  i  Beglen  har  bmgt  Veddet  af  Qnebracho  Colorado;  dette  stammer 
imidlertid  fra  en  helt  anden  Kilde,  nemlig  fra  Loxopterygioro  Lorentzii 
Grisebach  af  Fam.  Tberebinthinaceæ,  og  bar  allerede  i  lang  Tid  veret 
anvendt  paa  Gmnd  af  dets  betydelige  Tanninholdighed,  omtrent  20  pCt. 
Baade  E^traktet  og  Tinktnren  af  denne  Droge  ere  blevne  meget  an- 
vendte i  den  senere  Tid  og  roses  som  virksomme  mod  asthmatiske  Til- 
frelde,  hvorimod  de  ikke  skalle  vnre  i  Besiddelse  af  feberstillende  Egen- 
skaber. Dr.  Penzoldts  Erfaringer  synes  at  godtgjøre,  at  Præpara- 
terne af  Qaebracho-Veddet  har  virket  gavnligt  i  mange  Tilfrslde  af 
Asthma,  navnlig  i  de  Former,  der  ledsage  Lungeemfysemet,  men  ogsaa 
ved  Bronkitis,  Fthisis,  visse  Hjærtesygdomme,  ja  endog  ved  Bronkial- 
Asthma.  Den  therapevtiske  Anvendelse  af  disse  Præparater  har  ikke 
▼æret  ledsaget  af  de  Ulemper,  som  ledsage  Bragen  af  Qnebracho- 
Barken.  Gehe  &  Co.  har  ogsaa  bragt  i  Erfaring,  at  Copalchi-Barken 
(af  Croton  nivens  Jacq.)  ofte  er  blevet  solgt  som  Qaebracho-Bark. 

(New  Remedies.  Jaly.  1880.) 


Behudiiigen  tf  Fsrfrjsnlager.  Prof.  Wertheim  anbe&ler  ved  For- 
frysninger af  Hænder  og  Fødder  at  anvende  Indgnidninger  med  lige 
Dele  af  Acidum  nitricnm  dilatam  og  Aqva  Cinnamomi«  Disse  Indgnid- 
ninger  maa  dog  kan  anvendes  i  Tilfælde,  hvor  Haden  er  svallen,  rød, 
øm  og  glinsende  og  baade  aktive  og  passive  Bevægelser  hindrede; 
findes  der  enkelte  Revner  eller  Exkoriationer,  dækkes  disse  med  Hæfte- 
plaster forinden  Indgnidningen.  Har  der  allerede  dannet  sig  Ulcera- 
tioner,  maa  man  først  ved  en  mildere  Behandling  søge  at  faa  dem 
lægte,  inden  man  anvender  disse  Indgnidninger.  Ved  Forfrysninger  paa 
Næse,  Kinder  og  Ører,  maa  Blandingen  kan  anvendes  fortyndet  med 
den  io-dobbelte  Mængde  destilleret  Vand.  Indgnidningeme  fore- 
tages først  en,  og  senere,  hvis  det  taales,  2  Gange  i  Døgnet,  saaledes  at 
man  kan  hælder  et  Par  Draaber  ad  Gangen  paa  Haden,  og  gnider 
dem  stærkt  ind  i  Haden,  saa  at  denne  bliver  helt  tør. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  25.  1880.) 


SideonderTlsBlogeDs  ladHydelse  pu  UdTiUlngen  af  Ncrsjnetked.  Ifølge 
Zehender  (Centralbl.  f.  prakt.  Angenheilk.  Maj  1880)  spiller  den  ved- 
holdende Stirren  paa  nære  Gjenstande  ander  Skoleandervisningen  en 
fremtrædende  Rolle  med  Hensyn  til  Nærsynethedens  Udvikling  og  videre 
Fremgang.  Blandt  814  Elever  paa  Gymnasierne  i  Rostock  fandtes  i 
Aaret  1868  80,57  pGt.  nærsynede.  Fordelingen  paa  de  enkelte  Klasser 
stiller  sig  paa  fylgende  Maade:  I  6te  Klasse  10,90  pCt;  i  5te  16,00  pCt.; 
i  4de  B.  31,08pCt.,  4de  A.  85,46  pCt;  Sdje  B.  3S,8S  og  3dje  A.  40,oopCt.; 
i  2den  Klasse  resp.  47,8S  og  88,88  og  i  Isle  Klasse  endelig  41,88  pCt. 
Forf.  tilraader  at  andgaa  Overanstrængelser  af  Øjnene  ved  Undervis- 
ningen baade  i  Skolen  og  i  Hjemmet,  ligesom  der  ved  Undervisningen 
bør   tages  særligt  Hensyn  til  Børnene  med  svage  Øjne. 

(Wiener  med.  Wochenschr«  Nr.30.  1880.) 
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Bekjendtgjørelser. 

C.  Aj&h.  So  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


Taiidlpii.1  ver  5 

alkalisk  og  sammensat  i  nøje  Overensstemmelse  med  de  i 
Tandlægevidenskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  Kon* 
servering,  tilvirket  ved  €•  Tk;b«  LivdeMaM. 

T^andtinktmr  , 

tilberedt  af  ætheriske  Olier  i  Forbindelse  med  adstringerende 
og  antiseptiske  Bestanddele  i  neje  Overensstemmelse  med  de 
i  Tandlægevidehskaben  gjældende  Begler  for  Tændernes  og 
Tandkjødets  Konservering,  anbefales  af  &  Thyb«  LindenaM  k  Ce.^ 
Frederiksborggade  Nr.33.  Ejøbenbavn. 

Cand.  pharm.  F.  Banges 

Fabrik  af  Forbindingsstoffer  til  kirurgisk  Brug. 

Tjære-Jute  (eneberettiget),  Salicyl- Vat,  Karbol-Gaze,  Bomuld, 

Charpi,  Jate,  Guttaperkapapir,  Drænrør,  Frotektiv  o.  s.  v. 

Udfører  Imprægnering  med  diverse  Åntiseptika. 

Alt  heihørende  til  antiseptisk  ftrUndlBg  eipederes. 

Bang  &  Gjerulffy 

Nørrebrogade  Mr.4d. 
Kjøbenhavn.  N. 

Hos  C. A. Reltiel  er  udkommet: 

Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  Forelæsninger 

af 

Dr.  med«  6.  G.  Stage. 
Pris:  2Kr,50ø. 


Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  øre  pr. 
Petitlinie. 


c.  ▲.  Reitaols  Forlag.    Bianco  Luos  KfL  Hof-Bogtrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  Ejøbenliayii. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Sdriebaen  „XJgentL  Oversigt'*. 
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Ugen  fra  den  1  til  den  7  Septbr. 


MM. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (180)  ere  i  Ugen  til 
d.  7  Septbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1483  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfiis 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Biystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevmssygdom 

Tilsammen  .  .  . 

Vfeakr.  i,  Lnget. 
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t'ra  Sldle  paa  Rheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sjgdoimne  uuueldt : 
GaHtriafc  Feber  2,  akut  Diarrho  1,  Bryatkatarrh  2  og  Gonorrhe  9  TU- 
fslde. 

Under  „luidre  Farsoter"  ere  opfarte  ftlgendo  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfielde:  Conjnnctivitifl  7,  Urticaria  4,  I^jthem  1  og  Scorbut 
1  Tilfielde. 

T^rfoifttllnw,  Svage  vestlige  Vinde  med  tort  og  meget  vftrmt 
Tejr.    . 

Samtlige  Dadsfald  i  Ugen  til  den  7  Septbr.,  fordelte  eller 
Dødsaaraager  og  Aldersklasser. 


L  FuMler. 

Kopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halgsjge 

Stmbehoatfi 

Kighoste 

TjToid  Feber 

Eianthemntisk  Tyfos 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrlie  . 
Ansigts-  og  anden  Yandierosen  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe  . .  .  .  . 

Abut  LedderbevmaldBmo 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  . 
U,  BlodftirgirbilBgtv. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  SyffliB 

Brtendevinssygdom 

Drankergalskab 

Plndselig  Ded  af  Drik 

IIL  KsuUIbUmcII«  SjgdMi«. 

Kiertelsyge 

Aknt  Hjsmevuidsot 

Aknt  Uilinrtnberkulow 

Lnngeavindsot 

Tnberkolosé  i  andre  Organer    .  . 
Kraft 


O  I,  O 

o  i  o 
o    o 


Enedslc  8;ge 
Bnikenjge  . 
8k«bug  .... 

Anawni  .... 

IT.  TaliMBM 

Fald  ag  Enusning 

Drnknio« 

Andre  id;kkelige  Hsndelaer  .... 

Selvmord 

T.   DuMlieaftll 

TI.  bkile  OrfuijgJsHM. 

^jæmebettendelsfl 

Apopleii 

Kioniake  Hjæniesygdomme 

Sindssygdomme 

gtivlirampe  og  MundUemme  .... 

Konvulsioner 

Kroniske  ByemarvBsjgdomnie  .  .  , 

Laugebetændelae 

Lnngehiitdebetiendelso 

BryBtkatarrli,  akut  Brontitis  .... 
B^pillter  Bronkitis  og  katarrhtdsk 

Lungebetffindelae 

KroniBk  BronMtiB 

Organist  Hjærtesrgdom 

BaghindebetændelBe . 

Tannaljngning  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Njie-  og  KæreBten 

Andre  kroniake  UnderlivaBygdomme 
Andre    Sygdomme     i    iudVendige 

Organer - 

TD.   Sjg^MOiM  I  it  jdre  Bele  .... 
TUL  Indre  kj^ll*  D«du«rM(er. 

Alderdonuavagliéd 

Tæring  hos  Smaabem 

Død  nnder  F»dalen  og  i  BaiseUeng 

(Baraelfeber  ikke  medregnet)    .  . 

Pladeelig  Ded  uden  beUendtAarsog 

Uanghen  og  slet  apecmceret  Deds- 

D«d  uden  Lægebehandling 

Tili>)"nman  .  .  . 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  7  Septbr. 
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BUboo  Lulos  KfL  Hof-BogtryUeri. 


lUøbenhtTB.  B.  23.  Septbr.  188*. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  15- 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 


IndhøMt  Om  nogle  Forhold  ved  det  militære  Lægeresen  i  Provin- 
seme.  -^  Distribntionssagen«  —  8.  Hajek:  Om  Aarsagerne  til  og  For- 
løbet af  Uræmi  ved  Nephritis  efter  Skarlagensfeber.  —  Thompson: 
Medikament-Røgning.  *-  Leiohtenøtern:  Pladselig  Død  ved  Plev- 
ritis.  —  Nye  Bøger.  —  W.  A.  Hardawaj:  Karadvidningen  ved  Acne 
rosacea  behandlet  med  Elektrolyse.  —  Kvaksalveri.  —  Bekjendtgjørelser. 


On  Bi^le  Forhold  ved  det  militære  LiegeTieseB 

i  ProTiisene* 


Herom  bar  en  forhenyærende  Militærlæge  i  Ugeskriftet  af 
4de  September  d.  A.  givet  en  Fremstilling,  bvortil  man  skal 
tillade  sig  at  gjere  nogle  Berigtigelser  og  yderligere  Oplys- 
ninger. 

At  flere  af  de  sterre  Garnisonsbyers  Sondbedsvæsen  i 
mange  Aar  overdrages  til  meget  unge  Militærlæger,  er  vistnok 
en  stor  Fejl  i  flere  Henseender  og  kan  kun  tildels  und- 
skyldes af  Hensyn  til  dels  det  ringe  Antal  ældre  Militær- 
læger efter  Planen  1864,  dels  dét  pekuniære  Tab,  som  vilde 
paadrages  de  ældre  Korpslæger^  som  forflyttedes.  Besynderligt 
nok  bavdes  alligevel  Baad  til  at  forsyne  en  enkelt  Gar- 
nison (Nyborg)  med  S  Overlæger,  som  man  stationerede  dér 
i  13  Aar. 

Havde  man  ikke  begaaet  omtalte  store  Fejl,  vilde  vistnok 
Skandalen  i  Viborg,  bvor  en  yngre  Korpslæge  forestod  Sund- 
bedstjenesten  og  den  ene  Dag  erklærede  en  Eaptain  for  tjenst- 

4de  EmkkM.  S4t«  Bd. 
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dygtig,  men  den  næste  Dag  ansaae  bans  Helbredstilstand  for  saa 
betænkelig,  at  han  indstillede  ham  til  Afsked,  været  undgaaet 
£n  ældre  og  rutineret  Militærlæge  vilde  næppe  have  ladet 
sig  forlede  til  en  saadan  Fadæse,  vedkommende  Kaptajn  vilde 
ikke  være  bleven  afskediget,  og  den  hele  ominase  Sag  med 
Forhør  og  Fængselsstraf  været  forebygget.  Vil  man  i  Fredens 
Dage  sorge  for,  at  en  Hær,  selv  en  saa  liden  som  vor,  til 
enhver  Tid  er  mobil,  er  det  visseligen  urigtigt  baade  at 
have  et  utilstrækkeligt  Lægekorps  og  dette  tillige  saa  fastgroet 
i  Garnisonerne,  at  de  vakante  Pladser,  endog  i  større  Byer, 
lægges  i  Hænderne  paa  yngre  Kræfter. 

Ligesaa  vist  er  det  en  stor  Fejl  at  beholde  i  Hæren 
Officerer  og  Læger  ud  over  den  Alder,  at  de  under  en 
Mobilisering  pludselig  maa  afskediges  paa  Grund  af  Alder 
og  Svagelighed,  hvilket  fandt  Sted  ved  Krigens  Udbrud  1848, 
og  som  vist  gav  Anledning  til  Bestemmelsen  om  Alders- 
grænsen for  Officerer,  men  ikke  for  Lægerne. 

Enhver  Lægekandidat,  som  sager  Ansættelse  i  Hæren, 
bør  det  derfor  betydes,  at  han  ved  indtrædende  Vakancer  i 
Garnisonerne,  er  udsat  for  at  kunne  forflyttes,  selv  om  han 
derved  mister  noget  privat  Erhverv,  enten  i  Hovedstaden 
eller  i  Provinserne ;  thi  Hensynet  til  Hærens  Tarv  bør  upaa- 
tvivleligen  være  det  vigtigste,  idet  Lægekorpset  vedligeholdes 
mobilt,  og  Avancement  fremmes  i  de  forskjellige  Lægegrader. 

Formentlig  vil  den  forestaaende  Gagering  ad  Aare  ogsaa 
herved  være  lagt  til  Grund  for  de  militære  og  mobile  Lægers 
Vedkommende. 

At  der  iøvrigt  ved  Vakancer  gives  den  i  Hæren  ind- 
traadte  Læge  et  vist  Fortrin  til  Forfremmelse  i  de  højere 
Grader,  naar  den  fornødne  Dygtighed  iøvrigt  er  tilstede,  vil 
vistnok  være  i  Hærens  Tarv  og  anerkjendes  af  «den  forhen- 
værende Militærlæge«. 

Hvorvidt  der  ved  Tillæget  til  den  gamle  Hærplan  er 
taget  Hensyn  til  at  rette  Fejlene  ved  Keservelægevæsenet, 
navnlig  de  6  Ugers  Lejrtjeneste  som  fyldestgjørende  Værne- 
pligt 0.  a.  m.,  er  ikke  Indsenderen  bekjendt,  men  det  vil  for- 
haabentligt  vise  sig  at  være  paatænkt. 

At  besætte  Overlægepladserne  med  ældre  praktiserende 
Læger,  naar  Vakance  indtræffer  enten  i  Hovedstaden  eller  i 
Provinserne,  deri  kan  man  ikke  være  enig  med  «den  forhen- 
værende Militærlæges  thi  dels  ville  yngre  og  dygtige  Læger 
afholdes  fra  at  sege  Ansættelse  i  Hæren,  naar  Forftemmelse 
i  det  faatallige  Lægekorps  yderligere  formindskes,  dels  vil 
den  ældre  civile  Læge  mangle  den  nødvendige  militære  Routine 
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med  Hensyn  til  Soldatens  Hygiejne  i  Fred  og  Krig  og  i  en 
lang  Åarrække  føle  sig  fremmed  og  ubehjælpsom  i  de  militære 
Forhold.  Han  kan  være  en  meget  dygtig  Praktikus  i  mange 
Betninger  men  improviseres  ikke  som  duelig  Militærlæge  ved 
at  ifere  sig  Uniformen.  Fordringerne  til  Hærens  Læger  ere 
i  vore  Dage,  da  Ufred  truer  paa  alle  Kanter,  langt  flere  og 
sterre  end  for  50  Åar  siden,  og  den  ældre  Praktikus  vilde 
sikkert  fortryde  at  være  bleven  Militærlæge  naar  han  en 
skjen  Dag  maatte  forlade  sin  gode  Praxis  for  at  ombytte 
den  med  daglige  Marscher,  slette  Kvarterer  i  Landsbyer, 
Bivouak,  idelig  Omflakken  og  saa  ende  med  Ophold  i  en  ny 
Garnison.  Dette  blev  mange  Militærlægers  Skjæbne  efter  de 
to  slesvigske  Krige  og  ødelagde  Manges  hele  Fremtid. 

En  dygtig  Stabslæge  vil  nok  vide  at  vælge  den  rette 
Læge  til  de  ledige  Pladser  i  Hæren,  og  Gageringen  bør  ikk^ 
udelukkende  være  Lokkemaden  for  den  civile  Læges  Åttraa. 
Da  Krigen  i  1848  udbrød,  var  Hæren  vel  forsynet  med 
Læger,  3  pr.  Bataillon,  men  de  færreste  vare  egentlige  Mili- 
tærlæger, og  en  Del  maatte  paa  Grund  af  Alder  og  Svage- 
lighed enten  strax  afskediges  eller  efterlades  i  Garnisonerne 
forat  besørge  Tjenesten  ved  de  efterladte  Underofficers- 
Familier. 

Nutildags,  da  hver  Bataillon,  Beservebataillonerne  ind- 
befattede, næppe  har  1  Læge  til  Disposition,  ville  For- 
dringerne til  de  militære  Læger  blive  langt  større  ved  en 
eventuel  Mobilisering  af  Hæren. 

Rigtignok  kan  Stabslægen  ifølge  den  citerede  §  168 
antage  indtil  20  Underlæger  til  Tjeneste  som  Reservelæger 
1  Åar  ad  Gangen;  men  —  naar  Vedkommende  i  6  Uger 
bar  aftjent  sin  Værnepligt  med  sin  Aldersklasse,  kan  ingen 
Stabslæge  tvinge  ham  til  yderligere  Tjeneste,  før  hans  Alders- 
klasse atter  indkaldes. 

Altsaa  er  det  et  stort  Spørgsmaal,  hvor  mange  Under- 
læger der  frivillig  ville  tage  Tjeneste  paa  1  Aar.  I  Kjøben- 
havns Garnison  kan  Stabslægen  næppe  savne  Ansøgere,  men 
i  Provinsgarnisonerne  mangle  Reservelæger  hyppig,  naar  ikke 
Vakancen  falder  i  den  By,  hvor  de  have  lidt  Praxis. 

Da  der  for  Tiden  averteres  flere  militære  Læge-Embeder 
vakante,  er  god  Lfjlighed  tilstede  for  civile  Læger  til  at 
opnaa  Ansættelse,  men  de  bør  belave  sig  paa  den  Mulighed 
at  henlægges  i  fremmede  Byer. 

Adskillelsen  af  Marinens  og  Hærens  Læger  er  meget 
fornuftig  og  burde  forlængst  være  sket. 

Man  kan  iøvrigt  med  langt  mindre  Risiko  tænke*  sig  en 
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civil  Læge  ansat  som  Overskibslæge,  naar  ban  Levrigt  er 
søstærk,  end  som  Overlæge  eller  Eorpslæge  i  Hæren«  thi  hin 
bar  hele  sin  Virksomhed  paa  Skibet,  omtrent  som  en  Lasareth- 
læge,  medens  denne  er  udsat  for  Ansættelse  ved  en  bereden 
Afdeling  og  for  uforventet  at  blive  sat  op  paa  en  munter  Dragon- 
hest Sperg  ham  saa  efter  3  Dages  Marscb,  hvorledes  han, 
eller  rettere  hans  respektive  nates,  befinder  sig,  og  hvor  op- 
lagt han  faler  sig  til  sin  militære  Lægegjerning. 

Den  nye  Benævnelse:  »Feltlæge*  istedetfor  Eorpslæge« 
ere  begge  lige  uheldige,  thi  enhver  militær  Læge  ber  dog 
kunne  bruges  i  Felten.  Da  Begimentsinddelingen  nu  fore- 
staar,  haves  langt  korrektere  Benævnelser  i  Regiments-,  Ba- 
taillons-.  Eskadrons-  og  Batteri-Læger.  Da  det  i  Beglen  er 
medicinske  Studenter,  som  blive  Underlæger  i  Lejren,  er  deres 
Assimilation  med  Korporaler  passende  og  paaskjennes  af 
Alle,  derimod  har  enhver  Seservelæge,  naar  han  er  medicinsk 
Kandidat,  Bang  og  Emolumenter  som  Sekondl^tnant. 

I  alle  Ministerier,  fornemlig  maaske  i  de  militære,  have 
Mysterier  og  Vilkaarligheder  fundet  Sted  til  alle  Tider  og 
under  alle  Forfatninger,  de  absolute  ikke  mindre  end  de 
konstitutionelle,  hvilket  «den  forhenværende  Militærlaage« 
vistnok  vil  indrømme. 

Er  man  en  Persona  grata,  og  har  man  en  god  Ven  i  et 
Ministeriums  Kontorer,  naar  A^ang  elier  Avancement  be- 
høves, da  er  man  sikker  nok  paa  Forfremmelse  eller  i  hvert 
Fald  paa  at  bevares  i  sin  Stilling. 

Nogle  Exempler  turde  maaske  være  oplysende:  Da  det  i 
Begyndelsen  af  1878  truede  med  et  Sammenstød  mellem 
England  og  Busland,  hvorfor  vor  Lejr  skulde  flyttes  til  Sjæl- 
land, vidste  man,  at  de  yngre  Milit-ærlæger  trængte  paa  hos 
Højerestaaende  forat  faa  en  Del  af  de  ældre  Læger  afske- 
digede med  paafølgende  Avancement  for  dem  selv,  da  saa- 
dant  gik  meget  langsomt  i  det  lille  Lægekorps  siden  sidste 
Krig.  ønsket  var  jo  ganske  naturligt,  og  det  var  rimeligt 
at  Qærne  de  svage  og  mindre  mobile  Læge- Veteraner  fra  de 
tidligere  Krige,  nvoraf  7  vare  60—70  Aar  gi.,  mer  eller 
mindre  tjenstdygtige.  Da  oplevede  man  i  Maj,  da  General 
Dreyer  var  Krigsminister,  at  2  tjenstdygtige  Mænd  med- 
deltes Afsked  i  Naade  og  erholdt  i  Betragtning  af  lang  og 
tro  Tjeneste  Sølvkorset,  som  et  fordelende  Plaster. 

De  vare:  Overlæge  Lanng,  om  hvis  Nidkjærhed  og 
Dygtighed  i  Tjenesten  Stabslægen  Aaret  forud  havde  til 
Ministeriet  afgivet  skriftlig  Erklæring,  og  Overlæge  Abraham, 
hvis  Tab  for  Hæren  af  Stabslægen  erklæredes  for  uerstatteligt. 
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Lanng  var  dengang  67 V2  Åar,  Abraham  henitnod  68, 
begge  i  Besiddelse  af  Åands-  og  Legemskraft  og  Nr.5  og  6 
i  OveriægeohargeD  ^). 

Af  deree  4  Formænd,  som  bibeholdtes  i  Hæren,  var 
demensen  dengang  næsten  70  Aar;  Bricka69,  svagelig, 
dede  V2  Aar  senere;  Hedemann  c.  68  Aar,  i  mange  Aar 
yderst  svag  og  ntjeostdygtig,  søgte  om  Afsked  V^  Aar  senere 
og  dede  kort  efter. 

Naar  en  Institution  ensker  Afgang  af  ældre  Embeds- 
mænd, men  Finantsministeren  ktin  til  To  vil  give  Pension, 
skal  det  vaere  god  Taktik  at  afskedige  2  endnn  tjenstdygtige, 
thi  de  ældre  og  svagelige  Formænd  falde  fra  af  sig  selv  ved 
Bjælp  af  Tidens  Tand  og  beheve  altsaa  ikke  Pension. 

Saaledes  fik  Lægekorpset  paa  kort  Tid  Avancement  for 
4  yngre  Militærlæger. 

Den  af  «den  forhenværende  Militærlæge«  omtalte  Enmme 
jneå  flydende  Gjedning  paa  80—100  D'  i  Fladerum  for- 
mener Indsenderen  at  henhere  til  det  Mystiske  i  den  om- 
talte Garnisonsby;  thi  bar  et  saa  stort  og  stinkende  Areal 
været  tilstede  midt  i  Byen  og  ved  Siden  af  et  Sygehus,  da 
er  det  en  stor  Skam  for  Byens  Sundhedskommission  og  for 
Stiftets  Fysikus  at  taale  en  slig  Festgrube  midt  i  Byen, 
hvor  den  mulig  endnu  existerer. 

At  bemeldte  Sygehus  i  en  Aarrække  var  omflydt  af  en 
stinkende  Rendesten  fra  Kostalden,  var  længe  bekjendt  og 
paapeget.  De  tidligere  Stabslæger  inspicerede  hvert  2detAar 
det  meget  slette  Sygehus  og  bleve  af  vedkommende  Militær- 
læge gjorte  opmærksomme  paa  de  ugunstige  sanitære  For- 
bold, som  da  noteredes  i  deres  Bejsebemærkninger. 

Det  Samme  var  Tilfældet  med  den  kommanderende  Ge- 
neral i  hans  Distrikt. 

Forst  da  alvorlige  tyfoide  Febre  fra  1874  aarlig  indfandt 
sig  og  bortrev  en  Del  af  den  civile  og  militære  Befolkning, 
fik  man  Ojnene  op  for  det  i  saa  mange  Aar  florerende  Eom- 
munalsvineri  og  for  det  usunde  Drikkevand  overalt  i  Byen, 
nye  Vandledninger  nedlagdes,  og  nye  Sygehuse  opførtes. 


')  Som  et  Kuriosum,  og  til  (Jnderretning  for  jngre  Militwrlæg^er,  med- 
deles, at  da  de  næynte  to  Overlæger  afskedigedes  efter  33  Aars  Tje- 
neste -f-  4  Krigsaar,  havde  de  endnu  kun  naaet  Mellemgagen  for 
Overlæger,  og  selvfølgelig  pensioneredes  de  betydelig  slettere  end 
Hærens  Kapitajner. 


230 

•Den  forhenværende  Militærlæges«  Besværing  over  Savnet 
af  Skema  C  fra  et  militært  Sygebus  kan  man  ganske  billige, 
især  da  Ulejligbeden  dermed  er  saa  ubetydelig  paa  en  Tid, 
da  aarlige  Oversigtslister  i  Begyndelsen  af  hvert  Aar  ind- 
sendes til  Stabslægen. 

At  denne  er  fast  Medlem  af  SundhedskoUegiet ,  er  vist 
en  Besynderlighed  og  tar  vel  betragtes  som  en  Levning  fra 
ældre  Tider,  da  Hærens  Stabslæge  valgtes  blandt  Mænd  af 
videnskabelig  Værd. 

Overhovedet  mener  Indsenderen,  at  man  ved  Vakancer 
i  Stabslægeposten  har  begaaet  en  stor  Fejl  ved  at  holde  sig 
til  Militærlægernes  Kreds,  naar  Ingen  af  dem  var  i  Besiddelse 
af  fremtrædende  videnskabelige  Kvalifikationer,  istedetfor  at 
sege  en  passende  Personlighed  blandt  de  mere  fremragende 
Kapaciteter  af  den  civile  Lægestand.  Det  er  en  Fejl,  som 
ikke  maa  begaas  næste  Gang. 

m-^  n. 


Distribntionssagen« 

(Resolationer  Tedtagne  paa  Næstved  Lægeforenings  Møde  d.  19de  8eptbr.) 


Idet  Næstved  Lægeforening  med  særdeles  Anerkjendelse  mod- 
tager det  Kompromis,  som  Direktionen  for  Danmarks  Apo- 
thekerforening  bar  foreslaaet  i  Dgeskr.  for  Læger  af  4de  Sep- 
tember, kan  den  tiltræde  den  udtalte  Anskuelse,  atlndkassa- 
tionen  naturligst  sker  ved  Lægen,  og  at  Modtageren  betaler 
Forsendelsesomkostningerne. 

Ifelge  de  Oplysninger,  der  ere  tilgaaede  fra  de  fleste  af 
de  i  det  sondre  sjællandske  Fysikat  distribuerende  Læger,  na 
i  et  Antal  af  14,  ter  det  antages,  at  en  Babat  af  25  pCt 
vil  give  Lægen  et  Overskud  af  et  Par  Frocent,  medens  en 
Babat  af  kun  20  pCt.  vil  give  ham  et  Tab  af  et  Par  Procent. 
Denne  lille  Difference,  ligesom  ogsaa  den  kun  lidet  betyde* 
lige  Sag  om  Erstatning  for  fordærvet  Medicin,  synes  ube- 
tinget at  burde  ordnes  ved  en  venskabelig  Overenskomst 
mellem  Apothekeren  og  Lægen. 
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Om  Aarsagene  til  og  Fprlebet  af  Uræmi  fed  Nephritis 

efter  Skarlagensfeber. 

Efter  S.  Hajek  i  Wien. 
(Årehiv  f.  Kinderheilk.  1880 AUg.  med.  Centr.-Zeit  Nr.  70.  71.  1880.) 


Forf.  g^ver  font  en  kort  Udsigt  over  de  forskjeUige  mod- 
stridende Ånskaeiser  om  Åarsagerne  til  det  under  Navnet 
»Uræmi*  bokjendte  Symptomkomplex  og  lægger  navnlig  Vægt 
paa  Besvarelsen  af  det  i  praktisk  Henseende  meget  vigtige 
Spergsmaal :  hvor  er  Bindeleddet  imellem  de  akute  É[anthemer 
og  Nyrebetændelse  P 

Uræmien,  siger  Forf.,  er  jo  altid  forbunden  med  diffus 
Nyrebetændelse,  og  ved  Sektionen  efter  uræmisk  Eklampsi 
findes  jØdem  af  Hjærnen  og  Bygmarven  samt  disse  Organers 
Hinder,  sjældnere  Blødninger  i  Tunica  arachnoidea  eller  Hjær* 
nens  Marvmasse;  dette  Sektionsfund  blev  opfattet  som  en  Felge 
af  Konvulsionerne,  indtil  Traube(Ållg.Gentr.-Zeitang.  1861) 
vendte  hele  Theorien  om,  idet  han  lærte,  at  Konvulsionerne  og 
Forstyrrelserne  i  Bevidstheden  vare  en  Felge  af  Hjærneødemet, 
der  foraarsagede  kapillær  Anæmi.  Frerichs  har  som  bekjendt 
lagt  Vægten  paa  den  ved  Urinstoffets  Dekomposition  dannede 
kiUsure  Ammoniak,  imedens  Voit  gjar  Tilbageholdelsen  af 
alle  eller  enkelte  Destruktionsprodukter  i  Legemet  ansvarlig 
for  den  uræmiske  Tilstand;  han  siger  udtrykkelig:  den  hin- 
drede Udskillelse  af  Dekompositionsprodukterne  kan  foraarsage 
IXoden,  ligesom  liden  kan  slukkes  ved  at  dækkes  med  Aske. 
Guffer  fandt  ved  sine  Undersøgelser,  at  Blodlegemerne,-  naar 
Blodet  indeholdt  Ammoniak,  vare  væsentlig  forandrede  saavel 
i  Struktur  som-  med  Hensyn  til  Evnen  til  at  optage  Ilt; 
ogsaa  deres  Antal  tog  af,  hvad  der  blev  godtgjort  baade  ved 
Indsprøjtninger  af  kulsur  Ammoniak  i  levende  Live  og  ved 
kemiske  Forsag.  Jaksch  ogTreitz  tage  Ordet  for  den 
fordærvelige  Optagelse  af  Ammoniak  fra  Dekompositionspro- 
dukter i  Tarmkanalen;  Mantegazza  frembragte  Konvul- 
sioner  ved  Indsprøjtning  af  Urinstof  saavelsom  ved  at  dyppe 
friske  Muskelstykker  i  en  Opløsning  af  Urinstof;  Per  Is  og 
Andre  betone  Blodets  Bigdom  paa  Ereatin  og  Ereatinin 
nnder  Mb.  Brightii,  kort  sagt:  Sammenhængen  imellem  Urin- 
retention ved  Nephritis  og  Billedet  af  Uræmi  eller  Ammoniæmi 
(Sée  ogBosenstein  opstiUede  en  Differentialdiagnose  imellem 
disse  to)  er  endnu  saa  lidet  opklaret,  at  Thomas  i  Ger- 
hard t's  Handbuch  der  Einderkrankheiten  (IV.  Bd.  3.  S.  320) 
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nejes  med  at  sige:  Uræmien  opstaar  vel  under  en  Forstyrrelse 
i  Urinafsondringen  og  er  sandsynlig  foranlediget  ved  samme. 

De  fra  Klinikernes  Side  foreliggende  Meddelelser  om 
Uræmi  ved  Skarlagensfeber  ere  just  ikke  meget  talrige;  hos 
Bartbez  og  Billiet,  Monod,  Bichardson,  Baginsky 
i  Jahrb.  f.  Kinderh.  (N.  F.  IV  og  VIII)  samt- hos  Tripe, 
Bosenstein,  Henoch  og  Ebert  findes  kun  et  forsvindende 
ringe  Antal  Beskrivelser  af  det  saa  vexlende  Sygdomsbillede; 
Bosentbal  og  Eulenburg  have  skjænket  Uræmien  sær- 
deles Opmærksomhed. 

Den  langvarige  mere  eller  mindre  fuldstæn- 
dige Undertrykkelse  af  Hududdunstningen  er,  efter 
Forf.,  Åarsagen  til  Nephfitis  ved  Skarlagenseber. 
Forf.  forudsætter  som  bekjendt  saavel  Hudens  Virksomhed 
som  Perspirationsorgan  som  ogsaa  Symptomerne,  der  felge 
af  den  voldsomme  Undertrykkelse  af  denne  Virksombed,  og 
fremhæver  kun  i  al  Korthed,  at  som  konstant  Falge  af  et 
delvis  eller  fuldstændigt  Overtræk  af  Huden,  være  sig  med 
Olie,  Petroleum,  Dextrin,  Fernis  eller  Vand,  er  iagttaget 
Ålbuminuri  samtidig  med  formindsket  Urinmængde,  Synken 
af  Temperaturen  og,  hvis  Experimentet  fortsættes,  Åande- 
drætsforstyrrelser,  Dyspne,  Konvulsioner  og  Koma,  der  ender 
med  Død.  Svarende  til  disse  «Intoxikationssymptomer»  har 
man  da  fundet  diffus  Nephritis,  diffuse  Betændelser  i  Lun- 
gerne, Hjærtet  og  Leveren.  Med  Undtagelse  af  Laschke- 
witz  og  Senator  ere  de  fleste  Forskere  enige  i,  at  Uræmi 
som  Følge  af  undertrykt  Hududdunstning  har  været  Døds- 
aarsag  i  disse  Tilfælde;  de  to  nysnævnte  paastaa  derimod,  at 
Døden  er  fremkaldt  ved  Udvidning  af  subkutane  Åarer  og 
derved  bevirket  forøget  Varmeudstraaling,  en  Paastand,  som 
dog  Sokeloff  og  Flere  har  vist  ikke  at  være  tilstrækkelig 
begrundet.  Lang,  som  med  Kaniner  har  gjentaget  de  ovenfor 
omtalte  Overstrygningsforsøg,  tvivler  ikke  om,  at  de  Tripel- 
fosfatkrystaller,  som  konstant  findes  hos  Dyr,  hvis  Hud- 
aanding  er  undertrykt,  ere  Dekompositionsprodukt  af  Urin- 
stoffet, og  at  disse  Dyr  som  Følgø  deraf  de  af  Uræmi.  Åar- 
sagen til  Betentionen  ligger  i  en  sygelig  Tilstand  i  de  sløjfe- 
formede Urinkanaler.  Da  Huden  ikke  mere  tillader  Vand  at 
passere,  og  dette  dog  maa  Qærnes  fra  Organismen,  saa  maa 
denne  Akt,  da  Lungerne  ikke  kunne  overtoge  alt  det  Arbejde, 
der  tilkommer  den  normale  Hud,  ske  ved  Nyrernes  Hjælp; 
disse  Organer  blive  som  Følge  heraf  hyperæmiske,  der  sker 
en  Udsvedning  i  Urinkanalerne,    hvorved  de  tilstoppes,  og 
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Falgen  bliver  da  farst  en  Formindskelse  af  Urinmængden  og 
dernæst  Uræmi. 

Las 8 ar  knnde  ved  at  overstryge  Kaniner  med  Petroleum 
dier  Krotonolie  frembringe  Ålbuminuri,  hvad  der  hverken 
lykkedes  ved  Indsprejtning  eller  Indaanding  af  disse  Stoffer. 
Fornylig  har  han  hos  Kaniner,  som  han  havde  berøvet  deres 
Haarbeklædning,  og  dyppede  2—3  Minutter  1  iskoldt  Vand 
efter  1—2  Dage,  iagttaget  Ålbuminuri,  hyaline  Cylindre, 
diffus  Nephritis,  interstitielle  Betændelser  i  Hjærtet,  Leveren 
og  Lungerne.  Imidlertid  forsøger  denne  Forsker  at  tyde 
disse  Fænomener  paa  en  anden  Maade  end  Forf.  af  denne 
Afhandling,  idet  han  slutter  sig  til  Rosen  thai  s  Hypothese 
om,  iBLt  det.  stærkt  afkølede  Blod  fra  Periferien  ved  pludseligt 
at  drives  til  de  indre  Organer  her  skulde  fremkalde  Be- 
tændelse. 

Paa  dette  Sted  skal  endnu  udhæves  Symptomer  efter 
udbredte  eller  høje  Grader  af  Forbrændinger  af  Huden: 
Aandenød,  æggehvideholdig  og  blodig  Urin,  Brækninger, 
Kramper  og  Synken  af  Legemsvarmen ;  ved  Undersøgelsen  af 
Liget  findes  Nyrebetændelse,  Tarmsaar  og  Lungebetændelse. 
Som  Forklaring  af  disse  Fænomener  bliver  foruden  Shok 
(Hebra)  anført  Undertrykkelsen  af  Hudaandingen. 

Forf.  giver  Afkald  paa  at  tage  Del  i  Experimental- 
pathologernes  Strid  og  indlader  sig  ikke  paa  at  afgjere,  om 
det  er  det  tilbageholdte  Urinstof  eller  det  kulsure  Ammoniak 
eller  et  af  Extractivstofferne ,  der  fremkalder  Intoxikations- 
fenomenerne.  Ham  er  det  kun  om  at  gjere  at  fremhæve 
den  store  Overensstemmelse  i  Symptomerne,  naar  Hudens 
Funktioner  forstyrres  paa  en  eller  anden  Maade,  og  det  over- 
vejende Antal  af  Forskere,  som  anerkjende  Tilbageholdelsen 
af  Stofskiftets  Produkter  i  Legemet  som  Aarsag  til  Nephritis. 
Naar  da  ved  bestaaende  Nephritis  Urinsekretionen  synker 
under  et  vist  Maal,  som  dog  ikke  nærmere  kan  bestemmes, 
vil  der  optræde  Anasarca,  Hydrops,  Uræmi,  som  man  altsaa 
maa  være  forberedt  paa  som  en  Mulighed  ved  den  Nephritis, 
der  altid  optræder  naar  Hudens  Virksomhed  i  større  Ud- 
strækning undertrykkes. 

Den  store  Lighed  eller  snarere  fuldstændige  Overens- 
stemmelse i  Sygdomsbilledet  og  Obduktionsfundet  ved  primær 
og  skarlatinøs  Nephritis  og  ved  kunstigt  fremkaldt  Under- 
trykkelse af  Hudaandingen,  enten  den  sker  ved  mekaniske 
eller  kaloriske  Midler  (hurtig  Afkøling  eller  Forbrænding), 
berettiger  til  den  Slutning,  at  ogsaa  ved  Skariagensfeber  den 
samme  Aarsag,  Undertrykkelse  af  Hudaandingen,  frembringer 
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den  Bamme  Virkning,  akut  Nephiitis^'^enteelb Uræmi.  Denne 
Forklaring  af  Nephritis  ved  ScarlaUna  findes  allerede  hos 
Billiet  og  Barthez,  som  skrive  Vattersoten  og  Albumin- 
urien  paa  Regning  af  en  særegen  Blodforandring,  betinget  af 
Forstyrrelsen  i  Hadens  Fiudkt^n.  Senere  har  Baginsky  i 
en  experimentel  Studie  over  Nyresyjgdommene  i  Skarlagens- 
feber sluttet  sig  hertil  f  Hypethesen  er  da  bleven  glemt  en 
Tid  lang,  indtil  fornylig  fiohn  i  Gerhardts  Handb«  d. 
Kinderkr.  atter  har  optaget  den.  Bohn  fremhæver,  at  Huden 
hos  Skarlagenssyge  ved  to  Momenter,  den  serøse  Udtrædning 
i  Gutis  og  de  terre,  dede  Oveliiudslag,  er  hemmét  i  sin 
fysiologiske  Funktion,  og  han  har  for  at  udtrykke  denne  Op- 
fattelse brugt  Benævnelsen  »mekanisk  Uræmi«.  Set  fra  dette 
Standpunkt  af  er  den  kroupøse  Nephritis  ved  Skarlagensfeber 
ikke  en  Lokalisation  af  den  oprindelige  Proces,  ikke  heller, 
som  Frerichs  antager,  begrundet  i  en  « Forkølelse«  under 
Afskalningen,  men  en  Følgesygdom  af  Skarlagensfeberen,  og 
selv  den  ikke  med  Albuminuri  forbundne  Hydrops  scarlatinosus 
(Ni em ey er)  er  da  ikke  mere  gaadefuld.  De  Forfattere,  der 
her  ere  anførte  som  Forkæmpere  for  denne  Opfattelse,  drage 
ogsaa  den  rigtige  Konsekvens  heraf  for  Behandlingen,  idet 
denne  maa  tilstræbe  at  hæve  Forstyrrelserne  i  Hudens  Virk- 
somhed ved  at  begunstige  Afskalningen  saa  tidligt  som  mu- 
ligt ved  Hjælp  af  Bade.  At  fra  dette  Synspunkt  af  Schnee- 
manns  Indgnidninger  med  Flæsk  ikke  kunne  anbefales,  er 
indlysende. 

Ved  Siden  af  Badene  turde  vel  Bestræbelsen  for  at  frem- 
kalde rigelig  Diurese  være  det  Vigtigste,  saasnart  de  første 
Symptomer  paa  Nephritis  optræde,  da  Forsøg  ofte  have  vist, 
at  selv  Indsprøjtninger  af  IJrinstof  taales  godt  saalænge  det 
fremmede  Stof  hurtigt  kan  udskilles  ved  en  rigelig  Diurese. 


Medikament-RogniDg« 


Eftor  Thompson.   (Physician  and  Patient.  May.  1880.  —  New-Orleans 

med.  and  sarg.  joom.  Avgost.  1880.) 


Uagtet  der  er  fiere  forskjellige  Veje,  ad  hvilke  Medikamenter 
kunne  bringes  ind  i  Cirkulationen,  har  man  dog  lige  til  de 
sidste  Tider  væsentligst  benyttet  Maven  og  Endrtarmen  som 
Applikationssteder.  I  de  senere  Tider  have  dog  ogsaa  de 
subkutane  Indsprøjtninger  faaet  en  mere  og  misre  udbredt 
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Anvendelse.  For  den  tbeoretiske  Betragtning  stiller  det  sig 
nu  ogsaa  som  sandsynligt«  at  den  udstrakte  og  med  Blodkar 
rigeligt  forsynede  Flade,  som  Luftrørsgrenene  og  Lungeblærerne 
frembyde,  maatte  være  særligt  egnet  for  Absorptionen  af 
adskillige  Medikamenter,  som  hidtil  ere  blevne  inde^ivne 
gjennem  Maven.  Jo  tyndere  Laget  er  mellem  den  frie  Flade 
og  Blodkarrene,  desto  hurtigere  vil  Absorptionen  finde  Sted, 
desto  stærkere  vil  Virkningen  blive,  og  desto  mindre  Dosis 
vil  der  beheves;  og  at  hele  den  respirerende  Flade,  hvis 
fysiologiske  Opgave  jo  er  at  besørge  Blodets  Luftskifte, 
frembyder  særlig  gunstige  Betingelser  i  saa  Henseende,  be- 
høver ingen  nærmere  Paavisning. 

Medikamenternes  Indbringelse  i  Lungerne  kan  ske  paa 
forskjellige  Maader,  saaledes  ved  Indaanding  af  Damp  eller 
Vædsker  i  fintfordelt  (pulveriseret)  Tilstand,  ved  Indblæsning, 
ved  Indaanding  af  Røgen  af  Stoffer,  der  afbrændes  i  fri  Luft 
og  endelig  ved  liøgning.  Efter  Dr.  Thompsons  Mening  er 
den  simpleste  og  hensigtsmæssigste  Maade  den  at  bruge 
Papir,  som  er  va^et  med  en  svag  Opløsning  af  Salpeter  forat 
faa  det  .til  at  brænde  jævnt,  derefter  dyppet  i  Eitraktet  eller 
Oplosningen  af  det  Stof,  som  skal  anvendes,  og  endelig  rullet 
i  Form  af  Cigarretter  af  ensartet  Størrelse.  Forat  dække 
Smagen  af  det  brændte  Papir  tilsætter  han  imidlertid  lidt 
Anisolie  og  Tobakstinktur  (c.  80  Gram  Tobaksblade  udtrukne 
med  V2  Pot  Spiritus,  deraf  8  Draaber  til  hver  Cigaret).  Det 
saaledes  tilberedte  Papir  lader  man  da  opsuge  Opløsningen 
af  det  Medikament,  man  vil  bruge,  tørrer  det,  og  skærer  det 
i  Stykker  af  en  bestemt  Størrelse,  saa  at  man  let  kan  be- 
regne den  Mængde  af  Medikamentet,  som  hvert  Stykke  inde- 
holder.  De  første  Forsøg  bleve  anstillede  med  et  Opiums- 
extrakt  i  en  Dosis  af  8  Milligram;  det  viste  sig  imidlertid 
snart,  at  denne  Dosis  virkede  altfor  stærkt,  medens  1  Milli- 
gram blev  fundet  at  være  den  hensigtsmæssigste  Begyndelses- 
dosis.  Dr.  Thompson  og  3  andre  sunde  Mænd  mærkede, 
naar  de  røg  Cigaretter  med  denne  Mængde  af  Opiumsextraktet, 
efter  faa  Minutters  Forløb  Svimmelhed  indtræde.  Cigaretterne 
bleve  røgte  paa  den  sædvanlige  Maade,  saaledes  at  en  Del  af 
Bøgen  blev  pustet  ud  igjen  (der  kan  altsaa  kun  være  kommet 
en  forsvindende  ringe  Del  af  Bøgen  ned  igjennem  Stemme- 
ridsen —  Bef.),  men  hvis  man  vil  have  den  fulde  Virkning 
af  den  i  Cigaretten  indeholdte  Dosis',  maa  man  fylde  Lun- 
gerne ved  en  dyb  Inspiration  og  holde  Bøgen  tilbage  i 
Lungerne*  (Det  tilsigtede  Besultat  vil  her  kun  kunne  naas 
ved  efter  en  Udaanding  at  fylde  Munden  med  Bøgen  paa 
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sædvanlig  Maade  ved  Tangens  Form-  og  Lejeforandring  og 
derefter  foretage  en  dyb  Indaanding  gjennem  Munden  —  Ref.) 
Dr.  Thompson  meddeler  flere  Tilftelde,  i  hvilke  Bagningen 
af  disse  Cigaretter  bar  givet  meget  tilfredsstillende  Resultater. 
I  ét  Tilfælde  Tiste  endog  en  saa  ringe  Dosis  som  ^/s  Milli- 
gram sig  tilstrækkelig  til  at  fremkalde  flere  Timers*  SjOvn; 
den  samme  Mængde  af  Midlet  givet  i  snbkntah  Indsprejtning 
vilde  langtfra  have  givet  den  samme  Virkning. 

Efter  Forf.'s  Mening  vil  denne  Methode  til  at  overfere 
medikamentese  Stoffer  i  Blodet  gjennem  Langernes  (hoved- 
sagelig Mandens  og  Svælgets  —  Ref.)  Slimhinde,  have  en 
Fremtid  for  sig.  Som  bekjendt  har  man  allerede  længst 
brugt  en  saadan  Medikament-Regning  ved  Asthma,  men 
ogsaa  under  mange  andre  Tilstande  vil  den  vise  sig  nyttig. 
Ikke  blot  faar  Patienten  Midlet  ind  paa  en  let  og  behagelig 
Maade  —  de  fleste  Patienter  ville  vel  hellere  rage  en  lille 
Cigaret  end  synke  en  stor  Pille  eller  en  kvalmende  Mixtar, 
men  Virkningen  indtræder  ogsaa  baade  hurtigere  og  sikrere, 
og  der  behøves  langt  ringere  Doser  end  ved  Absorptionea 
gjennem  Maveslimhinden  og  det  subkutane  Bindevæv. 


Pludselig  Død  ?ed  Plevritis. 

Efter  Leichtenstern.    (Dentsch.  Arch.  f.  kl.  M.  Bd.  25.  H. 4. 
Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.89*  1880.) 


Forf.  har  samlet  alle  de  i  Litteraturen  meddelte  Tilfælde  af 
Plevritis,  ved  hvilke  der  indtraadte  pludselig  KoUape  og  Ded. 
Stettende  sig  til  disse  Erfaringer  og  til  specielle  Forseg,  som 
han  i  det  iOjemed  har  anstillet,  udtaler  ban  felgende  Mening 
om  Aarsageme  til  de  under  Tilstedeværelsen  af  store  piev- 
ritiske  Ansamlinger  indtrædende  Anfald  af  dyb  Afmagt  eller 
pludselig  Død.  I  nogle  Tilfælde  maa  Aarsagen  seges  '\ 
Embolier  i  Lungepulsaarerne ,  i  andre  Tilfælde  fandtes  der 
ingen  saadanne  men  derimod  voluminøse,  vidtstrakte  Thrombe- 
dannelser  i  højre  Forkammer,  Hjærtdsammer  og  Vena  eava 
eup.  Den  hidtil  almindelige  Antagelse,  at  venstresidige  An-* 
samlinger  skulde  betinge  en  større  Hindring  for  Cirkulationen 
end  de  bøjresidigOv  er  ikke  rigtig.  Tværtimod  fremkalde  de 
store  Ansamlinger  paa  højre  Side  som  Følge  af  Trykket  pfia 
begge  Hulaarerne,  højre  Forkammer  og  Hjærtekammer  on 
langt  betydeligere  Cirkulationshindring  end  de  venstreside^ 
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af  samme  Starrelse.  Disse  sidste  kunne,  selv  om  de  forskyde 
Hjærtet  nok  saa  meget  til  hejre  Side,  ikke  bevirke  nogen 
retvinklet  eller  overhovedet  nogen  betydelig  Bajning  af  den 
Del  af  Yena  cava  inf.,  der  ligger  over  Mellemgulvet.  Cirku- 
lationen i  denne  Del  af  den  nedre  Hulaare  generes  mindst 
ligesaa  meget  ved  hajresidige  som  ved  venstresidige  An- 
samlinger. 

Det  er  heller  ikke  rigtigt,  naar  man  hidtil  er  gaaet  ud 
fra,  at  de  pludselige  Dadsfold  og  svære  Kollapstilfælde  hyppi- 
gere iagttages  ved  de  venstresidige  end  ved  de  hajresidige 
Ansamlinger.  Forf/s  Optælling  ^ste,  at  af  52  Tilfælde  af 
denne  Art,  ftndtes  Ansamlingen  i  de  31  paa  hajre,  og  i  de 
21  paa  venstre  Side. 

Undertiden  maa  Aarsagen  sages  i  Embolier  i  Hjærtets  egne 
Pulsaarer  og  i  de  deraf  betingede  Falger.  I  et  stort  Antal 
Tilfælde  er  man  imidlertid  fuldstændigt  ude  af  Stand  til  at 
angive  nogen  Grund  til  Dådens  pludselige  Indtræden;  i  ad- 
skillige af  disse  Tilfælde  bar  man.  rigtignok  fundet  Fedt- 
degeneration af  Hjærtemuskulaturen ,  Hjærneanæmi,  Hjærne- 
ddem,  Lungeødem  o.  s.  v.,  uden  at  dog  disse  Forandringer 
have  kunnet  afgive  en  fyldestgjarende  Forklaring  for  Maaden, 
hvorpaa  Døden  er  fremkaldt.  En  Hjærneanæmi  kan  kun  i 
de  Tilfælde  antages  at  have  været  Dadsaarsagen,  hvor  Dåden 
er  indtraadt  pludseligt,  efterat  Patienten  ved  at  blive  rejst 
op  .fra  den  horisontale  Stilling  er  faldet  i  en  dyb  Afmagt. 
Forskjellige  Momenter,  der  undertiden  hindre  eller  endog 
helt  standse  Blodtilstramningen  til  venstre  Hjærte,  saasom 
stærke  Hosteanfald,  Laften  af  svære  Byrder,  Brækning  o.  s.  v., 
kunne  medfare  en  pludselig  dadelig  Anæmi  af  venstre  Hjærte 
og  sekundært  af  Hjærnen.  Det  i  mange  Tilfælde  konstaterede 
Lunge-  og  Hjærneadem  har  kun  en  sekundær  Betydning. 
Undertiden  kan  der  efter  Thoracentese  med  Aspiration  ud- 
vikle sig  hurtigt  et  Lungeødem  i  den  paany  udvidede  Lunge, 
hvoraf  Dåden  kan  blive  Følgen. 

Ved  de  pludselige  Dadsfald  under  .og  umiddelbart  eller 
kort  Tid  efter  Tboracentesen  med  Aspiration  nuui  Aarsagen 
i  Beglen  søges  i  en  Anæmi  af  Hjærtet  eller  Hjærnen.  I  de 
Tiltelde,  hvor  der  er  indtraadt  pludselig  Død  eller  truende 
Afmagt  under  Udskvlningen  af  Lungesækken,  har  dette  enten 
været  en  Følge  af  den  direkte  mekaniske  Indvirkning  af 
Irrigationsstraalen  paa  det  iforvejen  medtagne  Hjærte,  eller 
det  har  været  Resultatet  af  et  Shok. 
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Nye  Bøger. 


Praktisk  Vejledning  i  Sygepleje.  Af  P.  Nielsen, 
fhy.  Reservelæge  ved  Diakonissestiftelsen.  Med  et  Forord  af 
Overkirurg H o  1  DO  e r.  Kjøbenhavn.  1880.  ForlagtafG.E.C.Gad. 
107  Sider. 

Forf.*s  Stilling  som  Reservelæge  ved  Diakonissestiftelsen 
har  givet  ham  mere  end  almindelig  Lejlighed  til  at  sysle 
med  de  forskjellige  Sygeplejen  vedrørende  Æmner.  Han  har 
ved  denne  Anstalt  haft  rig  Lejlighed  til  at  se,  hvilke  Op- 
gaver der  særlig  plejer  at  falde  de  Kvinder,  som  hellige  aig 
til  Sygeplejen,  Vanskelighed,  og  det  er  vel  derefter  ret  na- 
turligt, at  han  har  følt  sig  kaldet  til  at  give  disse  Kvinder 
et  Arbejde  i  Hænde  der  kunde  lette  dem  Uddannelsen  til 
og  Udøvelsen  af  deres  Ojerning.  Om  denne  Uddannelse  end 
væsentligst  maa  hvile  paa  en  god  praktisk  Skole,  vil  den 
theoretiske  Vejledning,  som  en  samlet  Fremstilling  af  Beg- 
lerne for  Sygepleje  og  Sygeplejerskens  Pligter  i  Forbindelse 
med  en  let  fattelig  Forklaring  af  de  forskjellige  Behandlings- 
maader  og  Apparater,  som  det  falder  i  Sygeplejerskens  Lod 
at  arbejde  med,  være  af  ikke  ringe  Betydning.  Vi  knnne 
fuldkommen  slutte  os  til  den  Anbefaling,  Overlæge  Holmer 
giver  Bogen  i  det  Forord,  hvormed  han  ledsager  den,  at 
•den  vil  kunne  være  en  nyttig  Vejledning  for  Sygeplejersker, 
og  ogsaa  udenfor  disses  Kreds  vil  kunne  bidrage  til  at  ud- 
brede Kundskab  til  og  Interesse  for  Sygeplejegjerningen«. 


KanidTldDliiien  ved  Acne  rostcea  behandlet  med  Elektroljse.  W.  A.Harda- 
way  (Arch.  of  Dermatol.  V.  4.  1879)  anvender  hertil  en  med  den  nega- 
tive Pol  forblindet  fin  Naal,  der  stikkes  ind  i  Lysningen  af  det  ndvidede 
Blodkar,  medens  den  positiye  Pols  Elektrode  er  forsynet  med  en  Svaiopy 
som  Patienten  holder  i  Haanden,  saalænge  Operationen  staar  paa, 
Strømstyrken  maa  afpasses  efter  det  enkelte  Tilfældes  Ejendommelig- 
heder. Efter  et  Par  Sekunders  Forløb  faar  Partiet  'omkring  Indstik«; 
stedet  en  lysere  Farve,  Blodsøjlen  bevæger  sig  opad  og  træder  ind  i 
Sidegrenene,  der  som  Følge  heraf  kjendelig  ndvides;  dette  Fønomen 
skyldes  vistnok  Udviklingen  af  Loft  omkring  Naalespidsen.  £r  det 
paagjældende  Blodkar  langt,  saa  at  et  enkelt  Indstik  ikke  er  tilstrække- 
ligt til  at  fremkalde  fnldstændig  Obliteration,  foretages  der  flere  Indsbk 
i  passende  Aistand  fra  hverandre.  Ved  Operationerne  benytter  Fort 
en  Lindse  med  en  Brændvidde  paa  2  Tommer,  der  i  alle  Tilfælde  g)øT 
det  let  at  stikke  nøjagtigt  ind  i  Blodkarrets  Lysning.  Anvender  man 
en  fin  Naal,  frembyder  det  paagjældende  Parti  intet  Abnormt  eller 
Operationen,  og  der  behøves  her  hverken  saa  dybe  Indstik  eller  en  saa 
langvarig  Indvirkning  af  Elektriciteten  som  ved  Destruktionen  af  pap"* 
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løse  Svulster.  Forf.  har  endnn  for  ringe  Materiale  at  byde  over  til  at 
tnrde  a%jøre,  hvorvidt  alle  Tilfælde  af  denne  Affektion  konne  behandles 
paa  denne  Maade,  samt  hvilken  Varighed  de  opnaaede  Resultater  have. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  186.  S.  148.) 


KTaksalverl.  Den  kgl.  Landsover-  samt  Hof-  og  Stadsret  afsagde 
den  14de  ds.  Dom  i  en  fra  Maribo  Birks  Extraret  indanket  Sag,  som 
var  anlagt  mod  en  Mekanikns  for  det  nævnte  Forhold. 

Det  var  i  saa  Henseende  godtgjort,  at  faan,  der  ikke  har  nogen- 
sorohelst  Adkomst  til  Lægepraxis,  og  som  navnlig  af  videnskabelig 
Interesse  vil  have  gjort  sig  bekjendt  med  Lægevidenskab  og  Botanik, 
naar  Nogen  henvendte  sig  til  ham  om  Baad  for  Mennesker  og  Dyr, 
som  oftest  havde  givet  saadanne,  naar  Sygdommen  var  af  de  mindre 
farlige,  hvorfor  usammensatte  Lægemidler  kunde  benyttes,  uden  at  han 
nogensinde  har  fordret  Betaling  for  sine  Raad  og  kun  nndtagelsesvis 
for  de  af  ham  tilberedte  Lægemidler«  Det  var  særligf  oplyst,  at  han, 
eflerat  være  tilkaldt  af  en  Husmand,  dels  for  at  reparere  et  Uhr,  dels 
for  at  hjælpe  hans  20-aarige  syge  Datter,  i  Løbet  af  afngte  Aar  havde 
haft  hende,  hvem  han  oftere  havde  tilset,  nnder  Behandling  for  en  Syg- 
dom, som  han  antog  for  Gigtfeber,  hvorfor  han  ordinerede  og  tillavede 
hende  en  Salve  af  pulveriseret  Hørfrø  med  Tilsætning  af  Eddike  til 
Indgnidsningy  og  senere,  da  hun  klagede  over  Besvierligbeder  ved  For- 
døjelsen og  Trykken  i  Underlivet,  ordinerede  Enebærolie  til  Indgnidning 
paa  Underlivet  og  Rhabarberdraaber  til  at  indtage,  15  &  20  Draaber 
et  Par  Gange  daglig  til  at  befordre  Fordøjelsen,  i  hvilket  Øjemed  han 
ogsaa  tilraadede  hende  om  Morgenen  .at  indtage  en  Skefuld  hel  gul 
Sennep  i  Vand. 

Tiltalte  forklarede  endvidere,  at  han  for  en  anden  Husmand,  der 
iQor  Sommer  søgte  hans  Raad  for  Ryg-  og  Koliksmerter,  havde  tilbe- 
redt for  de  førstnævnte  en  lignende  Salve  som  den  ovennævnte  og  for 
Koliksmerteme  tilraadet  ham  Tusindgylden,  Perikon,  Reinfang,  vild 
Merian  og  Rude  at  sætte  paa  Brændevin^ 

Af  begge  Husmænd  modtog  Tiltalte  Betaling  for  Salven. 

Tedkommende  Distriktslæge  havde  erklæret,  at  den  for  Pigen 
ordinerede  Salve  og  Draaberne  ikke  kunde  anses  for  at  være  skadelige 
for  Sundheden  i  Almindelighed  eller  i  Henseende  til  den  Sygdom,  mod 
hvilken  de  vare  anvendte,  uden  forsaavidt,  at  Gigtfeber  kunde  være  en 
aaa  farlig  Sygdom,  at  den  dels  kunde  medføre  Døden,  dels  kunde  have 
alvorlige  Følger  for  den  fremtidige  Helbredstilstand,  naar  det  forsømtes 
i  Ude  at  behandle  den  med  passende  Midler,  hvortil  de  in  casu  an- 
vendte  ikke  kunde  henregnes.  Med  Hensyn  til  de  Urter,  Tiltalte  havde 
tilraadet  at  sætte  paa  Brændevin,  havde  Distriktslægen  bemærket,  at 
vild  Merian  og  Rnde  i  Medicinen  kun  anvendtes  til  udvortes  Brag,  og 
vistnok  ikke  burde  anvendes  som  indvortes  Middel,  idet  navnlig  Rude 
skulde  kunne  bevirke  Abort,  og  var  anvendt  som  Folkemiddel  i  denne 
Hensigt.  Han  ansaa  derfor  ikke  den  af  Tiltalte  anvendte  Sammen-* 
sætning  for  at  være  uskadelig  for  Sandheden. 

Tiltalte  blev  derfor  anset  med  en  Amtsfattigkassen  tilfaldende  Bøde 
af  30  Kr.  samt  paalagt  Sagens  Omkostninger. 

(Berl.  Tid.  18de  Septbr.  1880.) 
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Bekjendtgjørelser. 


Lægernes  Enkekasse. 

Lægernes  Enkekasse  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  ind- 
træde som  Interessenter.  Man  henvender  sig  til  praKt.  Læge 
B.  KhuTj  Skindergade  Nr.  45,  Kjebenhavn.  E. 


C.  J^&h  &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade    3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


Hos  C.  A,  Reitiel  er  udkommet : 

Det  kongelige  Sundhedskollegiums  Forhandlinger 

i  Aaret  1878. 

Ved 

J«h.  Ifller^ 

Overlæge. 

Pris:  7Kr.50ø. 


BigelaMI,  S.t  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    Pris :  7  Kr. 

— ,  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose  og  Behandling  af  Hudens 
Sygdomme.    Pris:  5Kr.50ø. 

Stadfeldt,  A.:  Lærebog  for  Jordemødre.  2den  Udgave.  Pris: 
4  Kr.  50  0. 

— ,  Det  mekaniske  Misforhold  under  Fedslen  og  dets  Be- 
handling.   Pris:  6Kr. 

PUlIpseii  1.1  F^mstilling  af  jQjets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studenter.  2den  forøgede  Udgave.  Pris :  13  Er. 

r 

Bekjendtgjørelser  indrykkes  for  en  Fris  af  25  øre  pr. 
Petitlinie. 


I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Bedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Iste  Sal. 


c.  ▲.  ReitseU  Forlaf.    Bianco  Lonoi  Kfl.  Hof-Boftrykk^ri. 


Ugentlig  Oversigt 

OTer  Qygdommei  DødsMd  og  Fødaler  i  :Qøb6n]iavxi. 

Heddelt  efter  StadalBge,  Etator.  Dr.  med.  ScUeinMi  „UgentL  Oreraigt". 


Ugen  fra  den  8  til  dm  14  SefChr. 


MK. 


Fra  EjabenhaTDs  praktiserende  Læger  (185)  ere  i  Ugen  til 
d.  14  Septbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

1319  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

jtfæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halasyge 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresyge  * 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Ezanthematisk  Tyfus 

Blodig 

Asiatisk  Kolera  .  .  .  . ' 

Indeni.  Kolera  og  akat  Diarrhe  .  .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber • 

Brystkatarrh 

Gnppe 

Luneebetændelse 

Halsbetændelse 

Aknt  Ledderhevmatisme \  . 

Andre  Farsoter ^ 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gbnorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhverret  Syfilis 

UeåMt  Symis 

Fnat 

Ihaaker^alskab  . 

Brsndeyinssygdom 

Tilsammen  •  •  . 

UgMkr.  t  Laftr. 
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fifl  Skibe  paaBbeden  era  af  de  ovenfoi  angivne  Sjsdomme&nmddt: 
Tyfoid  Feber  2,  Gonorrhe  2,  Tenerieb  Sear  1  og  8;^  1  TilGelde. 

Under  .iWidre  Farsoter"  ere  opferte  felgendo  i  den  forlebne  Uge 
anmeldte  Tilfelde-.  CoDJimctivitiB  5  Zona  4,  FnranUer  3,  £rjtbein  2, 
Scorbnt  2,  nrticaria  8  og  Stomatitis  1  Tilfælde. 

TeJrftiWMMeÉ  TJ^na  første  Bag  &iak  nordvestlig  Vind,  som  i  Lcbet 
af  den  nteste  Dag  drejede  til  Sfdwt,  &a  hvilken  Kant  det  blæste  stærkt 
nsaten  hole  Restfin  aJf  TJ^n.  Varmen  stadig  et  Par  Grader  over  det 
Normale.  Fugtigheden  nnge  undtagen  i  det  udat«  Htga,  da  der  bidt 
en  Del  Begn. 

Samtlige  Dedsbld  i  Ugeo  tjl  den  14  Septbr^  fordelte  efter 
Dødsaarsager  og  AlderektaAser. 


L  Fariite. 

Kopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Hals^ge 

Strabehost« 

Kiffboste 

T^oid  Feber 

Eiantliematigk  iTflis 

Blodig 

Asiatuk  Kolei« 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Dianhe 
Ansi?(e-  og  anden  Tandierosen 

Bars^bei 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Ledderhevmatisme    .  .  .  . 

Andre  Farsoter ■  .  ■  ■ 

Tilsammen  . 

Dpriake  Gifte -. 

Erhvervet  Syfili« 

Medfødt  Sjfm 

Bnendevinswgdom 

Drankergalatab 

PlttdseUg  D»d  af  Drik 

m.  KtuUtattMclle  SjgltuM. 

SertelsTge 
mt  Hjærnevandaot 

Akst  HiIiærtuberknloM 

Lnngeaviodsot 

Tnberknleee  t  andre  Organer   . 
Kr«ft 


6    B 


Æfa 


EsmUk  Syge 

Snrnnyge 

Sknbog 

IT.  TiUmmm  MuuMStr. 

Fftid  0^  Knnsning 

DrufaunK 

Andre  uljkbeli^  Hnndelser  .... 

Selvmord 

T.  BuMbwftJI 

TI.  bkaie  OrpiMjijhmmt. 

^snebetsDdebe 

Apopleii 

Kroniske  Hjæroesjgdomme 

Sindaajrgdomme 

StiTmmpe  og  Maodklrønme  .... 

KoDToIaioner 

Kromske  RygteAiTBsrgdoinme  .  .  . 

LongebetæDdelBe 

Lnngehindebetnndebe 

Biystkaton-h,  »kut  Bronkitjs  .... 
|r«pillair  Bronlritia  og  kstarrbalili 

LQDgebetændelBe 

Kionisk  BtonkitiB 

Oiguusk  BinrteiTgdom 

BnghindebcUBndelBe 

TarnulyDgniiig  og  indetlemt  Brok 

Brights  3^dom 

Nyre-  og  HærMten 

Andre  ntiiiiake  UDdeilivsajKdomme 
Andre    Bygdomme     i    inoVeDdige 

Organer 

TO.  SygdMne  1 1«  jto  Me 

Tm.  Ai4rg  ijj^  MuuMfv. 

AlderdomnTiuriied 

Tadng  lioi  Smaabfm 

JM  tinder  F«dslen  og  i  BatBelseng 

(Btuvelfelwt  ikke  medreiniet)    .  . 

Pludselig  Dsd  uden  bekjenotAaraag 

Uftngiren  og  Bl«t  ipedneent  Deda- 

Dfd  uden  Laagebehtndling 

Tilsunmen  .  . , 


Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  OT«r 
Fødsler,  DedCadaler  og  Vielser  i  Vgm  til  d.  14  Septbr. 


tyøbeikaTB.  B.  1  tktkr.  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4d«  Række  II.  Nr.  16.  17. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 


loéholdt  Doktordisputatserne  og  det  midicinske  Fakultet.  —  Svar 
til  'En  Militærlæge*.  —  Biering:  GjensTar  til  •En  Embedslæge«.  — 
M.  Edelberg:  Kliniske  og  experimentelle  Undersøgelser  over  Saar- 
feberen  ved  den  antiseptiske  Behandling.  —  C.  G.  Polk:  Petroleum 
som  et  Middel  mod  Fthisis.  —  A.Jacobi:  Det  klorsure  Kalis  Virk- 
ninger. —  Følgerne  af  langvarig  Fasten.  —  £.  C.  Dudley:  Den  varme 
Vagidaldouche.  —  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenhavn,  —  Congres 
international  des  sciences  médicales.    Bekjendtgjørelser. 


D^ktordispntatsene  »g  det  medicinske  Fakultet. 


Det  har  i  de  senere  Aar  mere  end  én  Gang  vakt  en  vis 
Opmærksomhed  i  Lægeverdenen  ved  Siden  af  adskillige  for- 
trinlige eller  dog  gode  Afhandlinger  at  se  andre,  om  hvis 
ringe  videnskabelige  Værd  der  kun  herskede  én  Mening,  an- 
erkjendte  af  det  medicinske  Fakaltet  som  værdige  til  at  for- 
svares for  Doktorgraden,  og  det  uagtet  det  ikke  alene  var 
udenfor  Fakultetet,  ude  iblandt  det  store  Lægefolk,  at  disse 
Afhandlinger  betragtedes  som  yderst  tarvelige,  thi  den  samme 
Mening  gjorde  sig  gjældende  i  Fakultetets  Midte,  idet  de 
officielle  Opponenter  ikke  mindre  end  de  ex  auditorio  ved 
Forsvarshandlingen  have  klædt  saadanne  Afhandlinger  af  i 
den  Grad,  at  der  næppe  blev  et  magert  Skelet  tilbage.  Dette 
Forhold  har  ofte  i  mindre  Kredse  været  Gjenstand  for  Om- 
tale, og  vi  tro,  at  det  er  paa  Tide  at  drage  det  frem  til 
Overvejelse. 

.  Saaledes  som  Forholdene  have  udviklet  sig  her,  have  vi 
vænnet  os  til  herhjemme  at  stille  ikke  saa  lidt  højere  For- 
dringer for  Erhvervelsen  af  den  akademiske  Grad  end  de 
fleste  Steder  i  Udlandet.  Vi  indrømme  gerne,  at  der  maaske 
kunde  være  Meget,  som  taler  for  at  gjøre  Erhvervelsen  af 

4d«  Rakke.  Idet  Bd. 
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Doktortitlen  lettere  ja  ligefrem  knytte  den  til  Kandidaturen, 
idet  man   giver  efter  for  den  ude  og  hjemme  almindelige 
Skikf  at  enhver  Læge  kaldes  « Doktor«,   men  saa  bar  der 
findes  paa  en  ny  Betegnelse  for  det  Trin,  der  nu  betegnes 
som  Dr.  med.,  thi  vi  maa  ubetinget  anse  det  for  et  Misgreb« 
om  man  vilde  forsøge  paa  at  udslette  eller  nivellere  det  Trin 
i   den   videnskabelige  Udvikling,   som  hidtil  har  fundet  sit 
Udtryk  i  den  ved  Universitetet  erhvervede  Doktorgrad  og  de 
dermed  forbundne  Rettigheder.   Der  indeholdes  heri  en  ^>ore 
for  Adskillige  til  at  fremkomme  med  dygtige  Arbejder.   Sager 
man   at  nedstemme  Fordringerne  for  den  akade- 
miske Grads  Erhvervelse  til  det  samme  Lavmaal, 
som  ganske  vist  er  gjældende  saa  mange  Steder  i 
Udlandet,   vil  man  upaatvivlelig  svække  Bestræ- 
belserne ogEnergien  for  at  bringe  dygtige  Arbejder 
f  re  m ;  thi  det  ligger  ncT  engang  i  den  menneskelige  Natur,  at  naar 
man  ser,  at  Maalet  kan  naas  med  lidet  Arbejde,  gjer  man 
sig  ikke  altid  den  Ulejlighed  at  anstrænge  sig  for  fuldt  ad 
at  fyldestgjere  de  Krav,  der  maa  stilles  til  en  sand  og  frugt- 
bringende videnskabelig  Forskning.     Men   desuden   maa  vi 
erindre,   at  Doktorgraden  giver  visse  Rettigheder,   og  at  der 
begaas  en  Ubillighed  imod  dem,  som  have  lagt  baade  starre 
Dygtighed  for  Dagen  og  præsteret  større  og  mere  værdifuldt 
Arbejde,  ved  at  give  disse  Rettigheder  ogsaa  til  Andre,  der 
ere  slupne  billigere  gjennem  Censurens  Skærsild  og  have  er- 
hvervet Graden  ved  Arbejder,  der  i  Virkeligbeden  savner  al  viden- 
skabelig Værd.  Vi  ville  fremhæve  nogle  af  de  Rettigheder,  Doktor- 
graden giver;  der  er  for  det  Første  Retten  til  at  holde  Forelæs- 
ninger.  At  Andre  kunne  faa  Ti  Hade  Ise  hertil,  vide  vi  meget 
vel,  og  det  kan  man  ikke  Andet  end  bifalde,  ligesom  at  Doktor- 
graden ingenlunde  er  eller  bør  være  en  nødvendig  Betingelse  for 
Opnaaelsen  af  de  højere  administrative  eller  videnskabelige 
Foster,  end  ikke  for  Indlemmelsen  i  selve  Fakultetet;  thi  der 
kan  selvfølgelig  meget  godt  findes  udmærket  dygtige  videnskabe- 
lige eller  administrative  Kræfter,  hvis  Indehavere  ikke  have 
følt  sig  kaldede  til  Erhvervelsen  af  den  akademiske  Grad,  Ja 
vi  have  jo  adskillige  et  Exempler.  paa ,  at  de  virkelig  findes 
og  at  idetmindste  nogle  af  dem  have  fuadet  heldig  og  for- 
tjent Anvendelse.     Paa  den  anden  Side  have  vi  jo  ogsaa 
sørgelige  Exempler  paa,  at  Mænd,  der  i  deres  Ungdom  ved 
deres  Afhandling  for  Doktorgraden  have  vist  sig  at  være  i 
Besiddelse  baade  af  rige  Kundskaber  og  videnskabeligt  Anlæg, 
senere  have  holdt  sig  helt  borte  fra  den  litterære  Virasomhed, 
og  det  uagtet  de  tildels  have  været  anbragte  i  Stillinger,  som 
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sandelig  ikke  lod  dem  savne  et  rigt  Materiale,   der  særlig 
kande  indbyde  til  omhyggelig  og  videnskabelig  Bearbejdelse. 

Foraden  Betten  til  at  holde  Forelæsninger  kan  Doktor- 
graden dog  ogsaa  paa  anden  Maade  faa  praktisk  Betydning 
og  bar  have  det.  Den  kan  saaledes  i  mange  Tilfælde  tynge 
med  en  ikke  ringe  Vægt  i  Skaalen,  naar  det  drejer  sig  om 
Udnævnelsen  til  forskjellige  Embeder,  et  Distriktslægeembede, 
et  Overlægeembede  ved  et  af  vore  starre  Hospitaler  o.s.v.;  den 
er  naturligvis  ikke  en  nødvendig  Betingelse  for  saadanne  Posters 
Erhvervelse,  men  den  faar  dog  i  mange  Tilfælde  en  væsentlig 
Indflydelse,  navnlig  naar  Ånsagerne  ellers  omtrent  staa  lige. 
Ligeledes  har  den  sin  Betydning,  naar  det  drejer  sig  om 
Opnaaelsen  af  Stipendier.  Og  endelig  betragtes  den  af 
'Universitetet  som  den  hejeste  Ære,  det  kan  tilkjende  sine 
Senner.  ^ 

Det  forekommer  os  da  at  være  ikke  mere  end  billigt,  at 
der  for  at  opnaa  denne  Grad,  der  baade  er  en  Hædersbevis- 
ning fra  Universitetet  og  giver  visse  Rettigheder  (eller  dog 
ofte  har  en  vis  praktisk  Betydning),  kræves  aflagt  et  Vid- 
nesbyrd om  mere  end  almindelig  Indsigt  paa  et  vist  Om- 
raade,  men  fremfor  Alt,  at  der  lægges  for  Dagen  en  Evne 
til  at  foretage  en  virkelig  videnskabelig  Undersagelse,  og  at  de 
for  videnskabelig  Methode  i  Undersøgelsen  gjældende  For- 
dringer nogenlande  tilfredsstilles;  derimod  vilde  vi  være  til- 
bajelige  til  at  lægge  mindre  Vægt  paa  Betydningen  af  selve 
det  valgte  Æmne,  ligesom  der  kande  ses  gjennem  Fingre 
med  mange  virkelige  Mangler,  det  er  den  videnskabe- 
lige Dygtighed  og  Ånlæget  til  selvstændig  Forsk- 
ning, der  skal  prøves. 

At  der  kande  foreligge  Afhandlinger,  hvis  Værd  set  fra 
nævnte  Standpunkt  kunde  være  vanskeligt  at  bedømme,  skal 
indrømmes,  skjøndt  meget  ofte  vilde  det  næppe  indtræde,  at 
Fakultetet  for  Alvor  kom  i  Tvivl  om,  hvorvidt  Afhandlingen 
var  værdig  til  Universitetets  summi  honores  eller  ikke;  i 
slige  Tilfælde  vilde  man  da  kunne  udsætte  den  endelige  Af- 
gjørelse,  idet  man  lod  selve  Handlingens  Gang,  Forsvaret, 
faa  nogen  Indflydelse.  At  Handlingen  nu  efter  en  Slags 
Vedtægt  er  en  ren  Formsag,  aldeles  uden  Betydning,  vil  vel 
Ingen  fragaa,  og  det  er  ogsaa  den  eneste  Maade,  hvorpaa 
man  kan  forklare  sig  den  voldsomme  officielle  Storm  paa  en 
Stilling,  der  hverken  egner  sig  til  Forsvar  eller  bliver  forsøgt 
forsvaret,  medens  dog  Besultatet  bliver  Tilkjendelsen  af 
summi  honores.  Det  vilde  nu  imidlertid  være  en  højst  ube- 
hagelig Situation  at  bringe  en  ung  Mand  i,  tilmed  naar  han 


244 


af  Ængstelse  eller  Ubebjælpsomhed  let  lod  sig  konfundere  af 
en  ilter  eller  voldsom  Opponent,  at  lade  ham  træde  op  som 
Doktorand  og  saa,  efter  paa  en  Maade  at  have  stillet  ham  i 
Gabestokken,  nægte  ham  den  attraaede  Hæder ;  men  det  vilde 
ogsaa  yderst  sjældent  blive  nødvendigt,  naar  Afhandlingerne 
bleve  vejede  lidt  nøjere,  inden  de  antoges,  og  naar  man  ved 
de  svagere,  tvivlsomme  Arbejder  vilde  underrette  Vedkom* 
mende  om,  at  man  fandt  hans  Afhandling  saa  svag,  at  det 
endelige  Udfald  vilde  komme  til  at  afhænge  af  Forsvaret,  og 
at  Oppositionen  maatte  og  vilde  blive  skrap.  Ikke  at  give 
et  saadant  advarende  Vink  vilde  efter  vor  Mening  urigtigt, 
men  var  det  givet,  vidste  Doktorandøn  ogsaa,  hvilken  Bisiko 
han  løb. 

Vi  tro,  at  det  vilde  være  godt  baade  for  Doktoranderne - 
og  navnlig  for  Universitetet  selv,  om  Fakultetet  vilde  over- 
veje disse  Spørgsmaal  vedrørende  Doktorgraden  og  dens  Be- 
tydning, lidt  nærmere. 


Svar  til  ^^En  Nilitærlnge^^ 

(I  Anledning  af  Artiklen  »Om  Legevæsenet  ved  ProTinsganiisonerne.") 


Naar  den  ærede  Militærlæge  bebrejder  nærværende  Indsender, 
at  han  ikke  har  udtalt  sig  førend  Hærloven  var  gjennemfert, 
saa  maa  hertil  svares,  at  han  følte  sig  berettiget  til  at  an- 
tage, at  den  nye  Hærlov  vilde  raade  Bod  paa  ei^  Del  af  de 
af  ham  udpegede  Mangler  ved  Hærloven.  Følge  den  Be- 
handling, som  den  nye  Hærlov  var  Gjenstand  for  paa  Rigs- 
dagen, var  det  nærværende  Indsender  umuligt  af  Mangel  paa 
Tid;  og  selv  de  i  Forholdene  mest  Indviede  vare  ude  af 
Stand  til  at  forudsige  Lovforslagets  Skjebne  ligetil  det  sidste 
jØjeblik.  Saasnart  Lov  af  25de  Juli  1880  var  emaneret,  tog 
jeg  fat  paa  Arbejdet.  Men  kunde  det  ikke  med  samme  Fqe 
bebrejdes  Militærlægerne,  og  særlig  »en  Militærlæge«,  der  dog 
i  saa  Meget  synes  at  dele  Anskuelser  med  nærværende  Ind- 
sender, at  have  tiet?  Skulde  Fligten  ikke  snarere  paahvile  de 
militære  end  de  civile  Læger?  Personlig  interesseret  i  Sagen 
er  nærværende  Indsender  sandelig  ikke.  Desuden  maa  det 
fremhæves,  at  mange,  maaske  de  fleste  af  mine  Anker  ramme 
ikke  saa  meget  Hærloven,  som  den  Maade,  hvorpaa  den  er 
bragt  i  Anvendelse,  hvad  en  Militærlæge  selv  bekræfter  ved 
et  slaaende  Exempel.    Om  Muligheden  eller  Umuligheden  af 
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nu  at  opnaa  nogen  Forandring  i  de  paagjældende  Paragrafer 
af  Hærloven  kan  hverken  han  eller  jeg  damme.  Det  maa 
ikke  glemmes,  at  vi  ikke  have  faaet  nogen  hel  ny  Hærlov, 
men  at  det  ikkun  er  nogle  Paragrafer  i  den  ældre,  som  ere 
forandrede  i  Lov  af  25de  Juli  1880, 

Nærværende  Indsender  er  ikke  uvidende  om,  at  Korps- 
lægers og  Overlægers  Funktioner  i  alt  Væsentligt  ere  de 
samme,  heller  ikke  om,  at  disse  deres  Funktioner  under  al- 
mindelige Forhold  i  Fredstid  ikke  ere  meget  byrdefulde.  Jeg 
har  endogsaa  selv  fremhævet,  hvor  ligegyldigt  det  er,  at  han 
den  ene  Dag  kaldes  Eorpslæge  og  den  næste  Dag  Overlæge, 
naar  der  ikke  blot  betroes  ham  Ansvar  og  Pligter,  som  maa 
antages  at  overstige  hans  Kræfter.  En  ældre  Eorpslæge  med 
en  god  Fortid,  hvad  oprindelig  Uddannelse  og  praktisk  øvelse 
og  Indsigt  angaar,  er  for  mig  ligesaa  tilfredsstillende  som  en 
Overlæge.  Det,  jeg  særlig  har  advaret  imod,  er  at  benytte 
Hærloven  saaledes,  at  man  gjer  nybagte  Kandidater  uden 
nogensomhelst  Fortid,  der  er  værd  at  tale  om,  til  Korpslæger 
og  Overiæger  og  saa  betror  dem  et  Sygehus ;  og  heraf  trues 
man  virkelig  i  Provinsgarnisonerne,  hvor  det  nu  synes  saa 
saare  let  at  opnaa  en  Korpslæges  og  en  Overlæges  Stilling. 
Benyttedes  Beservelægeinstitutionen  paa  den  rette  Maade, 
brugtes  Sigten  her  alvorlig,  vilde  man  vistnok  kunne  skaffe 
Korpslægeklassen  en  forsvarligere  Tilgang.  Naar  •  en  Militær- 
læge« fremhæver,  at  der  blandt  de  sidst  ansatte  18  Militær- 
læger findes  ikke  mindre  end  7,  som  have  været  Reserve- 
læger ved  store  civile  Hospitaler,  saa  kunde  nærværende  Ind- 
sender til  Ojengjæld  blandt  disse  18  udpege  adskillige  An- 
sættelser, som  vistnok  ikke  kunne  kaldes  heldige.  Det  maa 
ikke  tabes  af  Syne,  at  jeg  bestandig  har  Provinsgarnisonerne 
for  jøje.  Vil  «en  Militærlæge«  blot  sikre  Provinsgarnisonerne 
dygtige  Militærlæger,  der  have  en  respektabel  Fortid  at  op- 
vise, hvad  Kundskaber  og  praktisk  Fordannelse  og  Udvikling 
angaar,  er  det  nærværende  Indsender  aldeles  ligegyldigt,  om 
de  kaldes  Korpslæger  eller  Overiæger. 

Nærværende  Indsender  ynder  ikke  i  nogen  særlig  Orad 
Omflytningssystemet,  men  paa  den  anden  Side  skjannes  det 
ikke,  hvorledes  Militær-Etaten  ganske  kan  fraskrive  sig  Retten 
til  at  benytte  samme  uden  at  komme  i  Forlegenhed  navnlig 
med  Hensyn  til  Provinsgarnisonerne.  Men  selv  en  meget 
moderat  Brug  af  den  vil  have  en  gavnlig  Indflydelse,  især 
naar  man  saa  ved  Siden  af  er  omsigtig  méd  Hensyn  til 
Valget  af  Reservelæger  og  ved  Valget  af  Korpslæger  benytter 
den  Frihed,  som  §  169  indrammer.    Den  70-aarige  Militær- 
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læge,  som  jeg  nævner*  søgte  ikke  sin  Afsked,  og  hvad  an- 
gaar  hans  Kræfter,  baade  aandelige  og  fysiske,  da  er  der  vel 
ikke  ret  mange  blandt  hans  langt  yngre  Kammerater,  som 
kunne  tage  det  op  med  ham,  hvad  enten  det  gjælder  Lejren 
eller  Felten.  • 

Naar  «en  Militærlæge*  mener,  at  den  Læge,  som  med 
30-Åars  Alderen  ikke  er  en  overordnet  Lægestilling  vozen, 
aldrig  bliver  det,  saa  skal  jeg  give  ham  Bet,  saalænge  der 
kun  er  Tale  om  en  Korpslæges  eller  Overlæges  Pligter  overfor 
den  Afdeling,  ved  hvilken  han  er  ansat.  Men  anderledes 
stiller  Sagen  sig,  naar  der  er  Tale  om  Overtagelsen  af  et 
Sygehus.  Samtidig  med,  at  jeg  modtog  en  Militærlæges 
Svar,  modtog  jeg  ogsaa  et  Brev  fra  en  civil  Kollega,  som  i 
mange  Aar  har  forestaaet  et  civilt  Sygehus.  Heri  skriver 
han:  «Jeg  ter  ikke  bedømme  de  Fordringer,  man  kan  stille 
til  den  militære  Sygehuslæge,  men  jeg  maa  bestemt  prote- 
stere imod,  at  en  Mand  i  denne  Alder  egner  sig  til  at  tage 
Overbestyrelsen  af  et  civilt  Sygehus.  Selvfølgelig  forudsætter 
jeg,  at  det  er  en  Mand  med  gode  Kundskaber  og  tilstrækkelig 
praktisk  Uddannelse  ved  flereaarig  Virksomhed  som  Kandidat 
paa  et  af  vore  store  Hospitaler,  og  nærer  derfor,  naar  han 
efter  denne  Uddannelse  har  erhvervet  sig  en  fleraarig  Ud- 
dannelse som  praktisk  Læge  ikke  nogen  Tvivl  om,  at  han 
nogenlunde  forsvarlig  vil  kunne  lede  Sygebehandlingen  i  et 
Sygehus.  Men  er  dette  Alt?  Overser  man  da  aldeles,  at 
Sygehusets  ledende  Læge  maa  og  bør  være  ligesaa  godt  inde 
i  Sundhedslæren,  som  i  Sygdomslæren,  at  han  maa  have  i 
sin  Person  den  llyndighed,  der  hører  til  forat  nyde  Bespekt 
baade  blandt  de  Syge  og  blandt  Opvartnings-  og  økonomi- 
personalet,  samt  for  at  kunne  |styre  til  Bette  paa  disse  i 
deres  indbyrdes  Fordringer,  Klager  og  Kontroverser?  Og  har 
man  ikke  øje  for  de  administrative  Egenskaber,  som  Syge- 
huslægestillingen stiller  saa  store  Krav  til?  Og  vil  man  ikke 
se,  at  Sygehuslægen  maa  være  i  Besiddelse  af  en  vis  An- 
seelse hos  de  Avtoriteter  (Amtsraad  eller  Kommune)  lige- 
overfor hvilke  han  skal  varetage  sit  Sygehuses  Tarv,  og  af 
en  vis  Modenhed  ligeoverfor  de  Spørgsmaal,  der  kunne  stilles, 
eller  de  Erklæringer,  som  han  i  sin  Stilling  som  Sygehuslæge 
kan  komme  til  at  afgive?  Og  tror  man  virkelig,  at  de  Egen- 
skaber, der  bør  være  forenede  hos  den  gode  Sygehuslæge, 
kunne  erhverves  uden  længere  Tids  Praxis  og  selvstændig 
Virksomhed  og  Selvuddannelse?  Ja  saa  viser  man  kun,  at 
man  for  de  civile  Sygehuslægers  Vedkommende  ikke  har  Idé 
om  det  mangesidige  Hverv,   der  paahviler  dem*.     Lad  nu 
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værø,  at  den  militære  Sygehuslæge  paa  mange  Punkter  stettes 
og  bæres  af  den  militære  DisdpUUf  hvor  den  civile  maa  staa 
paa  egne  Ben,  saa  bliver  der  dog  ikke  ret  meget  at  slaa 
af  paa. 

Da  jeg  i  henved  en  Snes  Åar  har  været  Sessionslæge 
og  det  tUdels  under  særlig  vanskelige  Forhold,  skulde  jeg  vel 
have  nogen  Erfaring  i  denne  Retning.  Jeg  forlanger  ikke, 
at  enhver  Ojenundersegelse  skal  kunne  foretages  paa  Ses- 
sionen, men  jeg  tror  ikke,  at  Sessionen  er  berettiget  til  at 
fordre  af  den  Værnepligtige,  at  han  skal  betale  derfor.  Oe 
anferte  Analogier  passe  ikke ;  en  Attest  fra  den  Værnepligtiges 
tidligere  Læge  i  Hjemmet  faas  i  mange  Tilfælde  uden  Be- 
taling, og  meget  vil  den  aldrig  koste.  Tingsvidne  til  dette 
Brug  betales  der  ikke  for,  hvad  dog  en  Militærlæge  burde 
vide.  Men  har  man  betænkt,  hvilke  Udgifter  en  Attest  fra 
en  Specialist  kan  paaføre  den  Værnepligtige,  naar  han  bor 
mange  Mile  fra  Spesialisten?  Selve  Specialistens  Undersagelse 
kan  være  møjsommelig  og  maa  betales  i  Forhold  dertil. 

Hvorledes  jeg  skulde  have  vist  Mangel  paa  Loyalitet, 
hvad  «en  Militærlæge*  synes  at  insinuere,  ved  at  skrive  som 
jeg  skrev,  véd  jeg  ikke.  Jeg  tror  tværtimod  at  have  vist 
Lægestanden  i  sin  Helhed  og  særlig  Militærlægerne  en  Tje- 
neste ved  at  tage  fat  i  dette  SpergsmaaP). 

Netop  som  jeg  havde  sluttet  ovenstaaende  Bemærkninger, 
modtog  jeg  m  -4-  n's  Artikel,  men  da  jeg  i  alt  Væsentlig  er 
enig  med  ham,  kan  jeg  indskrænke  mig  til  nogle  faa  Linier. 

Det  kan  maaske  være  en  god  Taktik,  naar  man  ønsker 
Afgang  af  ældre  Embedsmænd,  men  kun  vil  give  Pension  til 
To,  da  at  afskedige  2  endnu  tjenstdygtige,  thi  de  ældre  og 
svagelig^  Formænd  falde  fra  af  sig  selv;  men  kan  man  an- 
befale og  forsvare  en  saadan  Taktik?  Der  skete  de  to  Em- 
bedsmænd en  virkelig  Uret,  dels  derved  at  det  anses  for 
ærekrænkende  saaledes  udenfor  Ordenen  at  blive  pillet  ud  til 
Afsked,  dels  derved,  at  de  hindredes  i  at  komme  op  i  højeste 
Lønningsklasse.  Men  for  den  enes  Vedkommende  var  det 
hgefrem  uforstandigt,  da  man  ikke  saa  sig  istand  til  at  er- 
statte ham. 

Hvad  det  kommunale  Svineri  i  den  paagjældende  By 
angaar,  da  maa  jeg  udtale  mig  lidt  udførligere.  Naar  Fysikus 
i  et  saa  stort  Fysikat  med  saa  mange,  tildels  store  Ejøbstæder, 


^)  I  miQ  oprindelige  Artikel  skulde  der  S.  178,  sidste  L.  efter  •sidst- 
nævnte* have  staaet  •  Ansættelse*. 
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som  det  her  er  Tale  om,  skal  kunne  udrette  noget,  maa*  han 
have  Støtte  i  Distriktslægerne  og  Sundhedspolitiet;  det  havde 
han  ikke  i  dette  Tilfælde.     Da  Fysikus  ved  Kygtet  —  fra 
Distriktslægen  havde  han  ikke  hert  et  Ord  —  havde  erfaret, 
at  den  tyfoide  Teberepidemi  i  den  omtalte  By  havde  antaget 
en  ondartet  Karakter,   berammede  han  strax  et  Made  med 
Politimesteren,  Distriktslægen  og  Byens  andre  Læger.  -Politi- 
mesteren lod  mede  ved  en  PoUtibetjent,   som  ingen  Oplys- 
ninger kunde  eller  vilde  give,  og  Distriktslægen  havde  fundet 
det  passende  at  begive  sig  paa  en  Ferierejse,   medens  den, 
der  var  konstitueret  i  hans  Sted,  ikke  mødte;  Distriktslægens 
Nærværelse  eller  Fraværelse  var  Fysikus  temmelig  ligegyldig. 
At  Fysikus  overhovedet  fik  noget  at  vide,  skyldes  udelukkende 
en  privat  praktiserende  Læge,  som  med  en  sjælden  Iver  og 
Nidkjærhed  havde  undersøgt  alle  Byens  Benlighedsforhold  og 
derfor  kunde  paatage   sig  at  være  Cicerone.     Dagen  efter 
Mødet    modtog    PoUtimesteren    en   Skrivelse    fra  Fysikatet, 
hvori   udførligt  var  anført  de  Foranstaltninger,   der   burde 
træffes ,   og  tillige  udpegede  nogle  Uhumskheder  —  blandt 
disse  den  omtalte  Kumme  —  som  ufortøvet  burde  Qærnes. 
Men  Politimesteren  rørte  sig  ikke  af  Pletten,  idet  han  und- 
skyldte sig  med,   at  Byen  ingen  Sundhedsvedtægter  havde, 
uden  at  han  dog  gjorde  det  mindste  Skridt  til  at  forakaffe 
den   saadanne,   hvad  under   de  givne  Forhold  havde  været 
let  nok.     Den  samme  passive  Modstand  fortsatte  han  under 
hele  Epidemien.  Lægerne  i  Byen  tilligemed  Fysikus  indgik 
med     en    Klage    til    SundhedskoUegiet ;     men    Sundheds- 
kollegiet  eller  vel  rettere  Justitsministeriet  fandt  ikke  An- 
ledning  til   at  undersøge  Sagen   nqere,   uagtet  Epidemien 
havde  kostet  saa  mange  Mennesker  Livet.    Politimesteren  er 
nu  afskediget.   Hos  Distriktslægen  fandt  Fysikus  ingen  Støtte, 
snarere  det  Modsatte,  og  det  skyldtes  udelukkende  ovennævnte 
utrættelige  private  Læge,   at  han  holdtes  au  foit  med  For- 
holdene.    Men  hvorledes,  spørger  man,  kunne  saadanne  Di- 
striktslæger vedblive  at  fungere.     Ja  spørg  Avtoriteterne  om 
Grunden  til,   at  Distriktslæger,   som  vitterlig  i  mange  Aar 
hverken  have  kunnet  eller  villet  varetage   deres  Embeds- 
pligter, ikke  afskediges.    Er  det  Pensionen,  det  kniber  med? 
Med  det  Samme  var  det  ogsaa  værd  at  erfare  Grunden  til, 
hvorfor  Distriktslæger,  som  paa  Grund  af  Sygdom,  Svaghed 
eller  Alderdom  søge  deres  Afsked,   maa  vente  paa  den  ofte 
to  tre  Maaneder.  Disse  uendelige  Vakancer  bidrage  væsentlig 
til  yderligere  at  ødelægge  Distriktslægeembederne.   —    Naar 
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Alt  kommer  til  Alt,  saa  er  dog  vedkommende  Sygehuslæge 
mest  interesseret  i  at  kjende  sit  Sygehuses  nærmeste  Om- 
givelser; og  Militæretaten  plejer  i  Keglen  at  kunne  opnaa, 
hvad  der  ofte  nægtes  Fysikus  og  Distriktslæge. 

Naar  en  Handelsbetjent  eller  Haandværkssvend  med  den 
allertarveligste  Skoledannelse  og  om  hvis  almindelige  Dan- 
nelse man  er  berettiget  til  at  nære  meget  ringe  Tanker, 
efkerat  have  gjennemgaaet  Rekrutskolen,  været  Underkorporal, 
Korporal  og  have  gjennemgaaet  Officerskolens  yngste  Klasse  — 
Alt  paa  Statens  Bekostning  —  belennes  for  sin  Smule  Fag- 
dannelse med  at  erholde  Sekondløjtnants  Rang  og  Indtægter, 
saa  er  det  vel  ikke  ubilligt  at  give  en  medicinsk  Student 
samme  Rang  og  Indtægt,  naar  man  vil  benytte  hans  for  egen 
Regning  erhvervede  Fagdannelse.  Desuden  kan  og  har  det 
givet  Anledning  til  uheldige  Konflikter  saaledes  at  stille  ham 
under  Sergenten.  Der  kan  indtræffe  det  Tilfælde,  at  der  kun 
gives  ham  Valget  imellem  at  svigte  sine  Lægepligter  og  lebe 
an  mod  Krigsartiklerne. 

En  forhenværende  Militærlæge. 


Gjensvar  til  ^^Eii  Embedsl»ge^^ 

Fra  Distriktslæge  Biering^. 


Det  er  en  Misforstaaelse,  naar  «En  Embedslæge*  forudsætter, 
at  jeg  har  udtalt  mig  angaaende  «Et  mediko-legalt  Spargs- 
maal»  i  Kraft  af  Erlaring,  hentet  fra  legale  Ligsyn.  Min  In- 
teresse for  Spargsmaalet  blev  vakt,  fordi  jeg  forudsatte,  at 
lignende  Tilfælde  vilde  kunne  indtræffe  i  en  Egn,  hvor  legale 
Ligsyn  ere  saa  hyppige  som  her,  og  jeg  enskede  da  min  Ret 
til  at  handle  paa  samme  Maade  som  den  vedkommende 
Stadslæge  hævdet. 

Det  synes  at  være  det  Usædvanlige  i  det  indtrufne  Til- 
fælde, der  har  allarmeret  -En  Embedslæge*,  idet  det  er 
første  Gang,  at  han  har  bemærket  en  Fremgangsmaade,  som 
den  af  ham  fremdragne.  Det  turde  dog  være  sandsynligt,  at 
Aarsagen  til,  at  han  ikke  tidligere  har  bemærket  en  saadan,  er 
den,  at  slige  Sager  som  aldeles  private  ikke  ere  komne  ind 
under  Embedslægens  Omraade.  At  det  er  sket  i  nærværende 
Tilfælde,  beror  paa  den  Tilfældighed,  at  vedkommende  Ob- 
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duktionsrekvirent  ikke  bar  været  tilfreds  med  at  forelæggfe 
ObdaktioDsresultatet  for  sine  Nærmeste  men  har  præsenteret 
det  for  Politimesteren.  I  Politimesterens  Haand  er  da  Sammen- 
stedet sket  mellem  Attesterne  for  det  legale  Ligsyn  og  for 
den  private  Obduktion.  Skulde  der  rejses  Indsigelse  imod, 
at  disse  Attester  stilles  overfor  hinanden,  maatte  den  selv- 
følgelig rettes  mod  Politimesteren,  der  har  stillet  de  uens- 
artede Elementer  i  Forhold  til  hinanden  og  ikke  mod  Stads- 
lægen, der  kun  har  udført  en  Lægegjerning,  som  enhver 
praktisk  Læge  er  berettiget  til  at  udfore,  og  hvortU  han  var 
rekvireret  af  rette  Vedkommende;  og  de  Ulemper,  som  den 

Erivate  Attests  Nærværelse  under  Betsforhandlingen   maatte 
unne  foranledige,  bliver  Stadslægen  aldeles  uvedkommende. 
Der  er  iøvrigt  noget  Desorienterende  i  tEn  Embedslæges* 
fremsatte  Indvending  imod,   «at  Embedslægen   i  samme  Sag 
den  ene  Dag  er  berettiget  til  at  optræde  og  udtale  sig  som 
saadan  og  saa  den  næste  Dag  optræde  som  privat  Læge  og 
fremkomme  med   en  Udtalelse,   som   i  væsentlige  Punkter 
staar  i  Strid  med  hans  Udtalelser  fra  Dagen  forud ,  uden  at 
paadrage    sig  Ansvar* ;    thi    de    forskjellige   Udtalelser  ere 
hverken  skete  i  samme  Sag  eller  om  samme  Sag.     Den  ene 
er  fremkommen  i  en  Retssag,   den  anden  i  en  privat  Sag; 
og  den  ene  gjælder  et  Ligsyn,  den  anden  en  Obduktion.  D^ 
af  ham  anbefalede  Fremgangsmaade  maatte  jo  kunne  fere  til, 
at  de  selvsamme  omspurgte  Udtalelser  forelaa  i  samme  Sag, 
nemlig  efter  legalt  Ligsyn  og  legal  Obduktion.     Vilde  bao 
saa  føle  sig  mindre  brøstholden  ved  •Modstriden*  mellem  dem? 
«En  Embedslæge«  har  ganske  vist  ikke  benægtet,  at  eo 
privat  Obduktion   i  lige  Grad   vilde  umuliggøre  en  senere 
mediko-legcd  Obduktion,   hvad   enten   den   foretages  af  en 
Stedslæge  eller  af  en  privat  Læge;  og  det  har  jeg  hellerikke 
paasagt  ham.     Jeg  har  kun  vtst,  at  hans  Bestræbelse  for  at 
forhindre  en  privat  Obduktion  ved  Stadslægen  vilde  være  be- 
tydningsies, idet  Obduktion  uhindret  kunde  foretages  af  en 
privat  Læge. 

Jeg  ser  rigtignok  ikke  rettere  end,  at  den  af  «En  Em- 
bedslæge« antydede  Vej  vilde  —  foruden  at  være  et  vilkaar- 
ligt  Indgreb  i  den  offentlige  Læges  Bet  —  ikke  kunne  af- 
værge, at  private  og  ofifentlige  Attester  mødes  hos  Pohti- 
mesteren  med  de  deraf  flydende  Følger. 
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Kliniske  og  eiperimentelle  llndersøcelser  over  Saar- 
feberen  ?ed  den  antiseptiske  Behandling. 

£fter  M.  Edelberg.    (Deutsch.  Zeitschr.  t  Chir.  Bd.  18.  8.62«  — 
Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  35.  1880.) 


Efter  Prof.  Wabls  Anmodning  anstillede  Forf.  en  Bække 
Undersøgelser  med  det  Formaal  at  paavise  den  egentlige 
Aarsag  til  Saarfeberen.  Hos  24  under  stræng  Antiseptik 
opererede  og  behandlede  Patienter  forholdt  Saarfeberen  sig 
baade  med  Hensyn  til  Begyndelsen,  Forlebet  og  Varigheden 
nøjagtigt  saaledes,  som  Bill  rot  h  har  skildret  den.  Af  de 
24  Opererede  havde  de  15,  altsaa  et  betydeligt  Procentantal, 
Feber,  —  hvilket  leverer  et  nyt  Bevis  for,  at  den  antisep- 
tiske Behandling  ikke  yder  nogen  sikker  Beskyttelse  mod 
Saarfeberen,  selv  om  Forlebet  er  fuldstændigt  aseptisk. 

Credé's  Anskuelse,  at  Afkelingen  af  Legemet  under 
Operationen  skulde  spille  en  Bolle  herved,  betragter  Forf. 
som  modbevist  ved  Andres  Iagttagelser.  Forat  undersøge 
Eloroformnarkosens  Indvirkning  paa  Legemsvarmen ,  anstil- 
ledes 3  Forsøg;  Hunde  bleve  i  længere  Tid  holdt  bedøvede 
med  Kloroform,  og  Temperaturen  neje  iagttaget  under  og 
efter  Bedøvelsen.  Det  viste  sig  da,  at  Temperaturen  vel 
faldt  noget  under  Bedøvelsen,  men  steg  dog  ikke  videre  efter 
den.    Disse  Forsøg  bleve  derfor  ikke  fortsatte. 

Der  blev  dernæst  anstillet  Forsøg  med  Earbolsyre,  fordi 
der  med  Hensyn  til  dette  Stofs  Indvirkning  paa  Legems- 
varmen er  blevet  gjort  yderst  modstridende  Anskuelser  gjæl- 
dende.  Der  blev  til  disse  Forsøg  anvendt  baade  Mennesker, 
Eatte  og  Hunde,  og  Earbolsyren  blev  appliceret  baade  en- 
dermatisk  og  hypodermatisk,  men  da  begge  disse  Methoder 
ligesaa  vel  som  den  direkte  Indsprøjtning  i  Blodet  mulig- 
gøre betydelige  Fejltagelser,  indskrænkede  Forf.  sig  endelig 
til  at  give  Midlet  gjennem  Munden  eller  gjennem  Ende- 
tarmen. Alle  disse  Forsøg  viste  overensstemmende,  at  Earbol- 
syren ikke  fremkalder  Feber;  i  enkelte  Tilfælde  iagttoges  der 
vel  i  Begyndelsen  en  ubetydelig  Temperaturforøgelse,  men 
den  efterfulgtes  da  stadig  af  en,  i  enkelte  lllfælde  endog, 
temmelig  betydelig  Temperaturformindskelse. 

Da  saaledes  Earbolsyren  maatte  lades  ude  af  Betragtning, 
gik  Forf.  over  til  at  undersøge  den  af  Prof.  Wahl  fremsatte 
Hypothese,  at  det  i  Saaret  ansamlede  Blod  kunde  have  Be« 
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tydnings  for  Saarfeberens  Udvikling.  Der  blev  derfor  anstillet 
Forsøg  med  Fibrinfermentet,  hvorved  Forf.  kom  til  falgende 
Besultater: 

1)  Fibrinfermentet  kan,  naar  det  tilstrækkeligt  koncen- 
treret indbringes  i  Blodet,  fremkalde  udstrakt  Koagulation  og 
derved  betinge  ejeblikkelig  Død. 

2)  Er  derimod  Fermentopløsningen  mindre  koncentreret^ 
eller  Organismen  er  istand  til  at  yde  en  kraftigere  Modstand 
mod  dens  Indvirkning,  saa  indtræder  Døden  ikke,  men  der 
udvikler  sig  under  en  meget  betydelig  Temperaturstigning  et 
Symptomkomplex,  der  er  i  høj  Grad  karakteristisk  for  Fer- 
mentets Virkning.« 

3)  Den  hele  Række  af  Symptomer  kan  imidlertid  ogsaa 
fremkaldes  ved  Injektion  af  vandige  Extrakter  af  Blodet,  som 
notorisk  ikke  indeholde  Ferment. 

4)  I  saadanne  Tilfælde  af  Temperaturstigning  findes  der 
imidlertid,  ligesom  ogsaa  ved  Saarfeberen,  frit  Fibrinferment 
i  Blodet. 

5)  Hverken  de  omtalte  Symptomer  eller  Døden,  der  ind- 
træder som  Følge  af  Injektionen,  kunne  opfattes  som  betin- 
gede af  de  i  Fermentopløsningerne  indeholdte  faste  Bestand- 
dele (Æggehvide  og  Salt);  thi  Forf.'s  Forsøg  vise  bestemt, 
at  en  Fermentopløsnings  Virksomhed  alene  er  betinget  af 
Fermentholdigheden,  medens  Mængden  af  faste  Bestanddele 
deri  er  uden  al  Betydning. 

6)  Indvirkningen  af  en  Fermentopløsning  paa  « Saltplasma« 
i  Reagensglasset  kan'  aldeles  ikke  betragtes  som  et  absolut 
Maal  for  dens  Virksomhed  i  Organismen. 

7)  Vandindsprøjtninger  i  Blodet  kunne  under  visse  Om- 
stændigheder fremkalde  Temperaturstigninger',  men  disse  ere 
i  Henseende  til  hele  Forløbet,  Højden  og  Varigheden  helt 
forskjellige  fra  de  af  Fermentindsprøjtningen  betingede  Tem- 
peraturstigninger. 

Efter  disse  Undersøgelser  at  dømme  stiller  det  sig  altsaa 
som  sandsynligt,  at  Kilden  til  Saarfeberen  maa  søges  i  det  i 
Saaret  udtraadte  Blod.  For  Rigtigheden  heraf  taler  ogsaa 
Feberens  Forløb,  og  da  navnlig  den  Omstændighed,  at  den  i 
Beglen  allerede  naar  sit  Højdepunkt  i  de  første  Dage,  da 
der  endnu  ikke  er  Tale  om  nogen  videre  Pusdannelse.  Det 
synes  altsaa,  som  om  Saarfeberen  maa  opfattes  som  en  Be- 
sorptionsfeber,  fremkaldt  ved  Resorption  af  Blod  (Fibrinfer- 
ment) fra  Saaret.  Paa  den  Maade  vil  man  ogsaa  bedst  kunne 
forstaa,  hvorfor  der  saa  ofte  udvikler  sig  Fener  efter  subku- 
tane Læsioner  (Frakturer),   ved   hvilke   der  har  dannet  sig 
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sierrre  eller  mindre  BlodndtrædniDger  i  Dybden.  Forat  vinde 
en  yderligere  Støtte  for  ein  Hypothese  undersøgte  Forf.  Blodet 
fra  2  Operationspatienter,  der  led  af  Saarfeber,  og  det  lyk- 
kedes ham  i  Virkeligheden  at  paavise  en  betydelig  Mængde 
frit  Fibrinferment  i  Blodet. 


Petroleum  som  et  Niddel  med  Fthisis. 

Eher  C.  G.  Pol k.    (Virginia  medical  monthly.  March  1880. 
New-Orleans  med.  and  sturg.  jonrn.  Jvly  1880.) 


Baa  Petroleum  staar  aabenbart  Levertranen  nærmest  i  Bækken 
af  Eurmidler  mod  tuberkuløse  og  skrofuløse  Affektioner  af 
Aandedrætsorganerne.  Det  er  efter  Forf/s  Mening  et 
«Ålterantium»,  der  paa virker  selve  Stofskiftet  i  Vævene;  En 
af  dets  første  Virkninger  er  en  Forbedring  af  Fordøjelsesevnen; 
Appetiten  tager  til,  Fødemidler,  der  tidligere  fremkaldte 
Kvalme  og  Opkastning,  taales  og  fordøjes  nu  godt,  Kardialgi 
og  sure  Opstød  tabe  sig.  Det  standser  ofte  den  fthisiske 
Afmagring,  og  det  er  ofte  baade  forbavsende  og  glædeligt  at 
iagttage,  hvilken  Evne  det  har  til  at  restituere  og  styrke  den 
medtagne  og  afmagrede  Patient. 

Et  andet  Resultat,  som  Forf.  har  konstateret  i  et  stort 
Antal  af  de  Tilfælde,  i  hvilke  han  har  anvendt  raa  Petroleum, 
er  den  hurtige  Bedring  i  de  hektiske  Fænomener.  I  stærke 
Udtryk,  tildels  med  et  vist  lyrisk  Sving,  skildrer  han  de 
mægtige  Forandringer,  der  foregaa  med  Patientens  hele  Be- 
findende under  dette  Middels  Indflydelse,  der  efter  hans  Me- 
ning skyldes  den  antiseptiske  og  gjæringshindrende  Virkning 
baade  paa  selve  Sygdommens  Arnested  og  paa  det  med  de 
infektiøse  Betændelsesprodnkter  overfyldte  Blod.  Det  paa- 
skynder baade  Assimilationen  af  Næringsstofferne  og  Elimina- 
tionen af  Stofskiftets  Produkter.  Det  er  overhovedet  umuligt 
at  paavise  noget  andet  Middel,  som  i  den  Qrad  er  istand  til 
at  opfylde  Indikationerne  under  Sygdommens  forskjellige 
Stadier,  og  hvis  Forf.  var  indskrænket  til  et  enkelt  Middel 
ved  denne  Sygdoms  Behandling,  vilde  han  ubetinget  vælge 
Petroleum. 

Levertran  virker  skadeligt  under  de  febrile  og  betæn- 
delsesagtige  Stadier,  idet  den  forøger  Betændelsen,  begun- 
stiger Uddiklingen  af  den  sygelige  Proces ,  forøger  Disposi- 
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tionen  til  Lungebladning  o.  s.  v.  Under  disse  Omstændigfaeder 
ere  de  fosforsure  Salte  næsten  Uge  saa  skadelige«  særlig  naar 
de  ere  kombinerede  med  Jærn,  medens  Petroleum  virker  som 
et  direkte  antiflogistisk  Middel,  « beroliger  det  inciterede 
Hjærte;  helbreder  de  sygelige  Forandringer  i  Blodkarrene, 
formindsker  derved  Blodkongestionen  og  fjærner  Brændslet  fra 
Betændelsens  Arnested«  o.  s.v.  Ogsaa  paa  de  katarrhalske 
Fænomener  har  det  en  mægtig  Virkning,  i  Tilfælde,  hvor 
alle  andre  Midler  have  vist  sig  virkningslase,  har  det  kunnet 
berolige  den  mest  vedholdende  og  pinlige  Hoste  og  gjare  den 
vanskelige  Ezpektoration  baade  lettere  og  sparsommere.  Disse 
Udtalelser  statte  sig  til  Erfaringerne  fra  240—300  Tilfælde 
og  ville,  derom  tvivler  Forf.  ikke,  blive  bekræftede  ved  nye 
Forsag  i  den  Retning.  Petroleum  er  vel  intet  Spedfikom 
mod  Fthisen  men  det  er  et  virksomt  Eurmiddel,  som  «ofte 
vil  kunne  erstatte  det  manglende  Led  i  den  Ejæde,  ved 
hvilken  Menneskelivet  er  fortajet  ved  Jordlivets  Kyster ». 

En  Vanskelighed  ved  dets  Anvendelse  hos  Fthisikerne 
er  dets  ubehagelige  Lugt  og  Smag,  som  ofte  gjar,  at  Patien- 
terne vægre  sig  ved  at  tage  det.  Forf.  gav  det  derfor  i  en 
Emulsion  af  Akaciesaft,  Æggeblommer  og  Sherry  med  Til- 
sætning af  lidt  Bittermandelolie.  Styrken  gjares  saaledes,  at 
en  Spiseskefuld  indeholder  c.  4  Gram  Petroleum,  og  denne 
Dosis  tages  4  Gange  daglig,  efter  Maaltiderne  og  ved  Sengetid. 
Den  omtalte  Blanding  kan  undertiden  helt  dække  baade 
Smagen  og  Lugten  af  Petroleum,  men  det  lykkes  ikke  altid 
at  faa  den  saa  godt  tilberedt,  og  Forf.  har  da  foretrukket  at 
give  Midlet  i  Maltsaft  med  Tilsætning  af  Anisolie  eller  Sassafras- 
olie ;  i  denne  Sammensætning  tage  Patienterne  i  Beglen 
gjerne  Petroleum;  Selv  hos  Individer  med  meget  fin  Smags- 
og  Lugteevne  lykkes  det  i  Reglen  af  finde  en  Sammensætning, 
der  gjar  dem  det  muligt  at  &ge  Midlet. 


Det  klersure  Kalis  Virkiiiger. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  186.  8  233.) 


Dr.A.Jac  O  bi  (New- York  med.  record.  XV.  11.  March.  1879) 
skjelner  mellem  en  lokal  og  en  universel  Virkning  af  det  klor- 
sure Kali.  Efter  hans  Mening  opnaar  man  bedst  den  lokale 
Virkning  ved  at  bruge  svage  Oplåsninger,  som  man  lader 
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Patienten  anvende  saa  hyppigt,  at  den  angrebne  Flade  næsten 
konstant  er  i  Berøring  med  Midlet;  af  den  Grund  maa  man 
heller  ikke  drikke  Vand  strax  efter,  at  man  har  gurglet  sig 
dermed.  Han  advarer  meget  stærkt  mod  at  bruge  store  Doser 
af  det  klorsure  Eali,  og  meddeler  fra  Litteraturen  flere  Til- 
fælde, som  godtgjare  dets  skadelige  Virkning.  Det  klorsure 
Kali  er  ingenlunde  noget  indifferent  Middel ,  det  kan  let 
blive  farligt,  og  dets  Anvendelse  har  i  ikke  faa  Tilfælde  med- 
fart Deden  gjennem  en  akut  Nyrebetændelse.  Dr.  Jacobi 
mener  endog,  at  den  mere  udstrakte  Brug  af  det  klorsure 
Kali  ikke  har  været  uden  Betydning  med  Hensyn  til  den, 
som  han  mener,  hvppigere  Forekomst  af  den  akute  Nyrebe- 
tændelse i  Labet  af  de  sidste  20  Åar.  Selv  som  Husmiddel 
bar  det  klorsure  Kali  vundet  mere  og  mere  Indgang,  og 
dette  betinger  saa  meget  starre  Fare,  som  Publikum  i  Reglen 
ikke  véd,  at  det  i  starre  Doser  kan  medfare  Fare,  og  som 
Falge  deraf  heller  ikke  anvender  den  fornadne  Forsigtighed 
ved  Anvendelsen  deraf.  Derfor  mener  ogsaa  Jacobi,  at  det 
ikke  noksom  kan  fremhæves,  at  dette  Middel  kun  maa  bruges 
med  Forsigtighed,  og  at  man  navnlig  maa  vogte  sig  for  at 
anvende  det  i  starre  Doser. 

At  denne  Paamindelse  er  fuldstændigt  paa  sin  Plads, 
fremgaar  bl.  A.  af  falgende  Meddelelse  af  A.  Manouvriez 
i  Valenciennes  (Ann.  d'Hyg.  3.  S.  HI.  S.  543.  Juin.  1880) 
om  et  Tilfælde,  i  hvilket  en  starre  Dosis  af  klorsurt 
Kali,  givet  ved  en  Fejltagelse  istedetfor  svovlsur 
Magnesia,  fremkaldte  en  dadelig  akntForgiftning^). 

Den  67 'Bange  Patient  havde  opløst  omtrent  35'  Gram  af  Palveret, 
der  var  givet  ham  som  et  Afføringsmiddel,  i  varmt  Vand  og  drukket 
det  i  2  Gange.  En  halv  Time  efter  havde  han  Afføring  og  Brækning, 
og  omtrent  2  Timer  senere  havde  han  paany  Diarré  og  Opkastning  af 
grønlige  Masser  samt  en  meget  rigelig  Urinudtømmelse.  Kort  efter 
A)lte  han  sig  svag,  fik  Smerter  i  Underlivet,  Svagheden  tog  stadig  til, 
Huden  blev  cjanotisk,  bedækket  med  kold  Sved,  Lemmerne  bleve  stive, 
Aandedrættet  rallende,  og  8  Timer  efter  Giftens  Indtagelse  indtraadte 
Døden. 

Ved  Sektionen  fandtes  Maven  og  Tarmene  hyperæmiske,  og  i 
Maven  fandtes  tæt  ved  Pjlorus  en  hæmorrhagisk  Plet  Lungerne  vare 
normale,  Hjærtet  slapt  og  fyldt  med  delvis  størknet,  sortebrunt  Blod. 
Lever,  Milt  og  Nyrer  vare  stærkt  fyldte  med  mørkt  Blod.  Paa  Byggen 
af  Liget  fandtes  Huden  skiferfiurvet  ligesom  i  det  afLacombe  med- 
delte Tilftelde  af  Forgiftning  med  klorsurt  Kali. 

Resten  af  det  Pulver,  som  Patienten  havde  brugt  at,  samt  Urinen, 
Indholdet  af  Maven  og  Tarmkanalen  og  den  i  Peritonæalsækken  ftindne 
rødlige,    serøse   Vædske    blev   underkastet  en   kemisk   Undersøgelse. 


>)  Smlgn.  Forgiftn.  med  klorsurt  Kali  U.  f.  L.  3  B.  XXYIL  8. 196. 
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PaWeret  viste  sig  at  være  klorsart  Kali,  Indholdet  af  Maven -og  Tarm* 
kanalen  og  Serum  fra  Peritonæalsækken  gav  derimod  ikke  tydelige 
Reaktion  paa  dette  Salt,  for  Blodets  Vedkommende  var  Resultatet 
tvivlsomt,  hvorimod  Urinen  gav  utvivlsom  Reaktion. 

Forsøg«  anstillede  af  Podkopaew,  Isambert  og 
Lab  orde,  bave  vist,  at  det  klorsure  Kali  i  store  Doser  er 
eD  Oift,  der  fremkalder  Lamhed  af  Hjærtet  og  forandrer 
Blodets  Sammensætning.  Sektionens  Resultater  i  det  o?enfor 
meddelte  Tilfælde  stemmer  overens  med,  hvad  man  har  fundet 
hos  Forsøgsdyrene.  Ogsaa  i  Urinen  blev  der  paavist  klorsnrt 
Kali,  og  der  kunde  derfor  ikke  være  nogen  Tvivl  om,  at  der 
virkelig  forelaa  en  Forgiftning  med  dette  Salt,  selv  om  Under- 
søgelsen af  det  tiloversblevne  Pulver  ikke  havde  givet  til- 
strækkelig Oplysning  i  saa  Henseende. 


Falgerne  af  langTarli  Fasteo.  Medens  Dr.  Tanners  Fasteperiode 
varede  og  nogen  Tid  efter  dens  Afslutning,  have  Journalerne  strømmet 
over  af  Meddelelser  om  Tilfælde  af  frivillig  eller  ufrivillig  Fasten. 
Litteraturen  over  dette  Æmne  er  blevet  stærkt  forøget  ved  Dr.  Tan- 
ners Optræden.  Næsten  alle  de  Tilfælde,  som  de  fysiologiske  Værker 
ind  eholde,  ere  blevne  fortalte  paanj,  og  desuden  er  der  blevet  refereret 
en  hel  Mængde  nye  af  større  eller  mindre  Troværdighed.  ■  The  Lancet« 
indeholder  saaledes  en  Meddelelse  om  et  60-aarigt  Fruentimmer,  sooi  i 
Løbet  af  49  Dage  kun  nød  lidt  Vand  af  og  til  men  ellers  ikke  tog 
nogensomhelst  Føde  til  sig;  hun  døde  paa  den  50de  Dag,  uden  at  Ai- 
magringen  havde  naaet  nogen  særlig  høj  Grad.  £n  Mand,  som  led  af 
Mavekræft,  nød  i  de  sidste  41  Dage,  han  levede,  hverken  fast  eller 
flydende  Føde;  han  led  meget  og  magrede  overordentligt  hurtigt  af. 
Fra  paalidelig  Kilde  foreligger  der  en  Meddelelse  om  et  i  Delaware 
boende  Fruentimmer,  som  døde  efter  86  Dages  Afholdenhed  fra  al  Slags 
Føde;  i  Løbet  af  denne  Tid  aftog  hun  kun  10  Pund,  og  hendes  Vægt 
var,  da  hun  døde,  160  Pund.  Et  hysterisk  Fruentimmer  i  Loniaville 
skal  i  44  Dage  ikke  have  taget  nogen  Føde  til  sig. 

(New  Tork  med.  record.  Avg.28.  1880.) 


Den  Tarme  Taglnaléeadie.  I  -Chicago  med.  Gaz.  Jan.  1880*  giver 
£.  C.  Dudley,  tidligere  Assistent  ved  Kvindehospitalet  i  New-Tork, 
det  EmneVske  Tndlingsmiddel  en  varm  Anbefaling.  Han  foretrækker 
dertil  en  Irrigator,  der  rummer  16—20  Liter,  for  alle  andre  Apparater, 
saasom  Klysopomper  o.  s.  v« 

Han  giver  følgende  Regler  for  Anvendelsen:  Douchen  appliceres 
altid  i  Ryglejet  med  havet  Bækkenparti,  mindst  2  Gange  daglig  og  med 
20  Minutters  Varighed.  Vandets  Temperatur  skal  være  saa*  høj  som 
Patienterne  kunne  taale  (38—40—46°  C).  Det  meget  varme  Vand 
fremkalder  ikke  nogen  Smerte  i  Skeden  men  derimod  i  Skamlæberne 
ved  Udflydningen.  Man  bør  derfor  sørge  for  at  beskytte  de  ydre  Kjøna- 
dele  enten  ved  Hjælp  af  et  kort  Speknlum  eller  ved  at  anbringe  linnede 
Stykker.  —  Det  er  navnlig  ved  Subinvolntionstilstande  i  Ctems  og 
Collnm  og  ved  gamle  Bækkenexsudater,  at  man  ser  Nztte  af  disse  varme 
Doucher.  (Wiener  med.  Wochensohr.  Nr.  83.  1880.) 
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Det  nediclnske  Selskab  I  t)»beihi?nt  Møde  Tirsdag  deo  5te  Oktober 
1880  Kl.  7  (KroDprinsensgade  Nr.  7). 

Overlæge,  Dr.  med«  Holmer:  Nogle  Tilfælde  af  Osteotomi  for 
pes  varus.  • 

Professor,  Dr.  med    Reisz:  Mindre  Meddelelse. 


CoBgres  intenational  des  sdenees  médictles 

7me  Session 
Londres,    1881. 


A  la  Sixiéme  Session  da  Congrés  International  Médical, 
tenue  å  Amsterdam,  on  exprima  le  désir  general  que  la 
prochaine  reunion  edt  lieu  en  Angleterre.  Nous  avons  Thonneur 
de  vous  informer  qu'un  Comité  d'Organisation  vient  de  se 
constituer,  qu'il  a  designe  Londres  comme  le  siége  da  Congrés, 
et  quMl  a  nommé  les  Comités  suiyants: 

Comité  Executif: 
M.  le  Docteur  Risdon  Bennett,  P.B.C.P.,  F.R.S.,  Frésident 


M.  Bowman,  F.  B.  S. 
M.  le  Dr.  Alfred  Carpenter. 
M.  le  Dr.  Andrew  Clark. 
M.leDr.JUatthews  Duncan. 
M.  Erichsen,   P.  B.  C.  S., 
F  R   S 

Sir.  William    Gull,    Bart, 

P.  B.  S. 
M.  Prescott  Uewett,  F.B.S. 
M.Luther  Holden. 
M.  Hatchinson. 
Sir  William  Jenner,  Bart, 

F.RS. 


M.  le  Prof.  Lister,  F.B.S. 
M.Mac  Cormac. 
M.Mac  Kellar. 
Sir    James    Paget,    Bart, 

F.  B.  S. 
M.George  Pollock. 
M.le  Dr.  Pitman. 
M.  le  Dr.  Shepherd. 
M.le  Dr. Sieveking. 
M.le  Dr.Pye-Smith. 
Sir  Henry  Thompson. 
M.  le  Docteur  H.  We ber. 


Comité  de  Beception: 

Prescott  Hewett,  Esq.,  F. B. S.,  Président. 
M.  le  Prof.  John  Marshall,  F.B.S.,  Vice  Président 

Ogeilcr  f.  Lager.  4.  R.  2.  Vd.  Nr.  19.  17. 
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SirTrevor  Lawrence,  Bart« 

M.  R.  C.  S.,  M.  P. 
M.  le  Dr.  Lyons,  M.  P. 
M.  le  Dr.  Monro. 
M.le  Dr.W.  O.Priestley. 
M.leDr.  OwenBees,  F.R.S. 
Sir  Henry  Thompson. 
M.leDr.Å.  Vintras. 
M.  le  Dr.  Sharkey,  Secrétaire. 
M.le  Dr. S.  West,  Secrétaire. 


M.leDr.  Chepmell. 
M.le  Dr.  Andrew  Clark. 
M.leDr.  Farquharson,M.P. 
M.Cooper  Forster. 
M.le  Dr. Philip  Frank. 
M.le  Dr. Origg. 
M.Ernest  Hart. 
M.MitchellHenry,F.R.C.S., 

M.P. 
M.le  Dr.  George  Johnson, 

F.  R.  S. 

Une  Reception  générale  aura  lieu  de  Mardi  Soir,  2  4odt 
1881;  et  les  Seances  s'oavriront  Mercredi,  le  3  Åofit,  et 
finiront  le  9. 

Les  langues  officielles  seront  le  fran^ais , -rallemand ,  et 
Tanglais. 

Bien  des  circonstances  nous  font  espérer  qo'eD  cette 
occasion,  nous  aurons  Thonneur  de  voir  chez  noas  an  grand 
nombre  de  medicins  distingués  de  tons  les  pays.  Noas 
désirons  les  recevoir  avec  la  plus  haute  considération  et  la 
plus  grade  cordialité.  Tout  nous  fait  espérer  que  nos  com- 
patriotes  viendront  non  seulement  de  toutes  les  parties  du 
Royaume  Uni,  mais  aussi  des  Indes  et  de  toutes  nos  Colonies. 

Sa  Majesté  la  Reine  a  bien  voulu  nous  donner  ane 
nouvelle  preave  de  sa  sympathie  et  de  sa  bienveillance  en 
nous  autorisant  å  mettre  le  Congrés  sous  son  haut  patronage. 

Son  Altesse  Royale  le  Prince  de  Galles  a  montre  Tintérét 
quHl  porte  au  progrés  des  Sciences  Médicales  en  nous  accordant 
la  méme  faveur. 

Outre  les  Iséanees  générales,  le  travail  du  Congrés  sera 
distribué  entre  15  sections. 

Un  Musée  d'objets  intéressants,  ayant  rapport  aux  Sciences 
médicales,  sera  ouvert  pendant  la  durée  du  Congrés. 

Nous  nous  efforcerons  de  rendre  aussi  agréable  qae 
possible  le  séjour  de  Londres  k  nos  confréres  en  ajoutant  å 
rintérét  de  la  Science  les  agréments  de  la  société. 

Les  dames  seront  admises  å  la  seance  d'ouvertare  ainsi 
qu'aux  reunions  amicales,  mais  ne  seront  pas  reyaes  aax 
seances  scientifiques.  Le  reglement  du  Congrés  sera  bieotdt  fixe. 

Londres,  Ao^t,  1880. 

Pour  le  Comité, 

Le  Président  du  Comité:  J.  Risdon  Bennett. 

Le  Secrétaire-Général:  William  Mac  Cormac 

(Hosp.-Tid.  22deSeptbr.  1880.) 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  Ejøbenhavn. 

Meddelt  efter  Btaddæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SeUelsnen  „Ugentl.  Overaigt**. 
18Sr  Ugen  fra  den  15  til  den  21  Sepibr.  JVaSS. 


Fra   Kjobenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  21  Septbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt    . 

1110  nye  Tilfælde. 
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Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhc   .  .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yaudrerosen   .  .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber  . ^  .  . 
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Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 
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J*Va  Skibe  paa  Bheden  ere  af  de  ovenfoY  angivne  Sygdommo  anmeldt* 
Venerisk  Saar  2  og  SyfiUs  3  Tilfælde. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opferte  følgende  i  don  forlebne  Uge 
anmeldte  Tilfælde:  Conjunctivitis  1  Zona  4,  Furunkler  6,  Eiythem  1, 
Scorbut  1  og  Urticaria  4  Tilfelde. 

Yii||rftrli«ldeBe.  Mildt  Vejr  raed  lavt  Barometer,  friske  sydvestlige 
Vinde  og  meget  rigelig  Begn,  tildels  under  Tordenvejr. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  21  Septbr.,  fordelte  efter 

Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fødsler,  Dodfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  21  Septbr. 


Samtlige 
tpld.  Sjgå. 
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Bekjendtgjørelser. 


c.  Asli   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 


Cornelius  Knndsen's  Etabl.,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ofthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskaraiter  frank«. 


Paa  vort  Forlag  er  udkommen: 

linng^esvindisotens 

Aarsager,  Udbredelse  og  hygiejniske  Behandling, 

populært  fremstillede  af 

Dr.  med.  J.  C.  Lehnanii. 

Pris:  lKr.600. 

Jjéh/mcmn  éb  Stage, 

Elareboderne  Nr.  3. 

Hos  C.  A.  Eeiliel  er  udkommet : 

Det  kongelige  Sundhedskollegiums  Forhandlinger 

i  Aaret  1878, 

Ved 

J«h.  løller^ 

Overlæge. 

Pris:  7Kr.50ø. 


Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje. 


Tolv  Forelæsninger 

af 

Dr.  med.  G.  G.  Stage. 
Pris:  2Kr.500. 
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Huiiy<adi-JMos  Bittervand. 

Da  Hr.  Andreas  Saxlehner  i  Budapest,  Ejeren  af  den  saakaldte 
HttOyadi  JånOS  Bitter-Salzquelle,  allerede  i  187 1  havde  besørget  4  Analyser 
af  Vandet  udførte  af  4  anerkjendte  kemiske  Avtoriteter,  og  Vandet  gjen- 
tagne  Gange  blev  efterspnrgt  og  forlangt  i  Rosenborg  Brøndanstalt,  saa 
bestemte  jeg  mig  snart  til  at  lave  Vandet,  og  betænkte  mig  ikke  paa, 
af  de  4  bekjendte  Analyser  at  vælge  Hr.  Baron  Jlittlll  V.  UeUfS  til 
Efterfølgelse,  og  bragte  Vandet  i  Uandelen. 

Hr.  Andreas  Saxlehner  har  imidlertid  senere  fundet  sig  foranlediget 
til  paanj  at  besørge  det  nævnte  Vand  undersøgt,  og  har  derom  hen- 
vendt sig,  1876,  til  Hr.  Geheimeraad,  Professor  BOHSen,  og  Aaret  der- 
efter, 1877,  endvidere  til  Hr.  Professor  Fresenins;  og  da  begge  d'Hrr. 
have  imødekommet  hans  Ønske,  og  begge  have  f andet  det  prøvede 
Vand  langt  saltrigere  end  det  i  sin  Tid  af  Baron  Llsbiø  analyserede, 
saa  var  det  mig  indlysende,  saasnart  jeg  havde  gjort  de  nyeste  Analysers 
Bekjendtskab,  at  vi  nu  ikke  længere  burde  blive  staaende  ved  Bragen 
af  den  ældre,  Liebigske,  Analyse,  og  da  det  angaaende  den  sidste, 
følgelig  den  allernyeste,  af  de  her  omhandlede  2  nye  Analyser,  Hr.  Pro- 
fessor FreseniUS'  af  1878,  var  mig  bekjendt,  at  Professorens  egen  Søn 
havde  besøgt  Brønden,  og  personlig  havde  taget  den  Vandprøve  af 
Brønden  Nr.  12  —  Hr.  Saxlehner  har  nemlig  mange  Bittervandsbrønde 
—  som  hans  Hr.  Fader  undersøgte,  saa  har  jeg  efter  Samraad  med 
Anstaltens  Direktør,  Hr.  Dr.  [fhil.  S.  M.  Jørgensen,  valgt  Professor  Fftseilts' 
Analyse  til  Rettesnor  for  vor  fremtidige  Sammensætning  af  RoscoIkny 
Brøndaostalts  aHunyadi-Jdnos  Bittervand* ,  og  har  nu  det  ny  og  salt- 
rigere  Vand  færdigt  til  Udsalg  og  Brug. 

Vandet  indeholder  i  Overensstemmelse  med  FreseniVS'  Analyse 
100  Dele:  4,173  pCt.  virksomme  Bestanddele,  nemlig: 

Svovlsurt  Kali 0,013 

Svovlsurt  Natron 1,966 

Klornatron 0,i42 

Svovlsur  Magnesia    ...     *    1,845 

Kulsur  Magnesia 0,073 

Svovlsur  Kalk 0,132 

Kiseljord 0,001 

og  faas  fra  nu  af  og  fremdeles  i  Brøndanstaltens  Udsalg  og  hos  dens 
ærede  Forhandlere  paa  Pægleflasker  til  sædvanlig  Pris,  16  Øre  pr.  Stykke 
uden  Flaske,  og  signeret: 

Nyt  BCuzLyadi-JénoB  Sittervaxid, 

indeholdende  efter  FreseniHS'  Analyse  af  1878  i  100  Dele: 

4,178  pCt.  virksomme  Salte. 

Endvidere  vil  ogsna  den  ældre  Sammensætning  fremdeles  kunne 
faas,  indtil  den  Iste  November,  saavel  hos  Anstaltens  »rede  Forhandlere 
som   i.  Anstaltens  eget  Udsalg,    naar  man  kan  udtrykkeligt  forlanger 

Liebl|s  eller  det  cldre  Hnnyadi^Jånos  Bittervantf  ~  ellers  faar  man  det 

ny  Bittervand  udleveret  I  Fra  den  1ste  November  ndgaar  det  derimod 
af  Handelen. 

Rosenborg  Brondanstalt,  den  27de  September  1880. 
(I  7315)  JEL  A.  NérgaaréU 

c.  A.  Reiueli  Forlag.    Bisnoo  Lonoi  Kgl.  Hof-Bogtiykkttri. 


iUøbeihif  D.  •.  9.  »ktbr.  188«. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  18. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Iidde. 

Indhold  I  E.  T.  H  e  i  b  e  r  g :  Radikal  Operation  for  Brok.  —  Camillas 
Nyrop:  Bemærkninger  om  Brokbaand  —  Svar  til  'En  forhenværende 
Militærlæge*.  —  Ernest  Hart:  Vakcinationens  beskyttende  Kraft.  — 
V.  Lange:  En  ny  Operationsmethode  for  adenoide  Vegetationer  i 
Kiese-Svælgrummet.  —  Nye  Bøger.  —  Gattier:  Lyssa-Giftens  Hold- 
barhed. —  Ordensdekoration.  —  Afsked.  — -  Dødsfald.  —  Epidemiske 
Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn«  —  Bekjendtgjørelser. 


Radikal  Operation  for  Brok. 

Af  E.  T.  Heiberg,  Læge  ved  Sygehnset  i  Aalborg. 


En  Operation,  som  tilsigter  radikal  Helbredelse  af  Brok,  vil 
vel  sjældent  være  indiceret,  da  man  i  de  fleste  Tilfælde  ved 
forskjellige  Bandager  er  istand  til  at  sij^re  Patienten  mod  de 
Farer,  som  et  Brok  medfarer;  men  naar  et  voluminøst  Brok 
findes  bos  et  yngre  Individ,  som  skal  ernære  sig  ved  Arbejde, 
og  alle  Forseg  paa  ved  Brokbaand  at  holde  det  tilbage  maa 
anses  for  utilstrækkelige,  da  synes  man  at  være  henvist  til  ad 
operativ  Vej  at  forsege  Helbredelse.  Jeg  skal  i  Korthed 
referere  et  saadant  Tilfælde,  hvor  jeg  har  foretaget  Operation 
med  væsentlig  Forbedring  af  Patientens  Tilstand. 

Gaardmandssøn  Mads  Petersen,  20  Aar  gi.,  fra  Gjøl,  indlagdes 
i  Sygehnset  den  15de  Jnli  d.  A.;  han  antager,  at  han  har  haft  Lyskebrok  i 
begge  Sider  fra  Fødslen ;  der  blev  ikke  anvendt  Brokbaand  i  hans  tid- 
ligste Ungdom,  og  Brokkets  Størrelse  er  stadig  forøget.  Der  er  na 
paa  begge  Sider  et  Lyskebrok,  der  er  traadt  ned  i  Scrotom,  som  strækker 
øig  omtrent  til  Midten  af  begge  Laar,  Annnlns  paa  begge  Sider  op- 
tager mageligt  8  Fingre,  i  Broksækken  føles  Testis  og  Funicnlus ;  i  de 
senere  Aar  har  der  været  gjort  Forsøg  med  Brokbaand  og  andre  Ban* 
dager,  senest  med  Saspensorinm,  men  det  generer  ham,  og  der  kommer 
let  Ezkoriationer  af  Scrotum ,  han  er  aldeles  ikke  istand  til  at  udiøre 
noget  Arbejde;  iøvrigt  er  han  sund  og  frisk. 
4d«  Række.  Sdet  Bd. 


262 


Efter  Samraad  med  min  Kollega,  Dr.  Lorentzen,  besluttede  Jeg 
at  forsøge  en  radikal  Operation,  og^  foretog  den  den  18de  Jnli  paa 
venstre  Side  paa  følgende  Maade: 

Under  Kloroformnarkose,  Karbolspray  (Dampspray)  og  alle  anti- 
septiske Kavteler  gjorde  jeg  én  Insision,  der  begyndte  lidt  over  Annnlos 
ingvinalis  og  endte  ved  nederste  Del  af  Scrotnm,  medens  Brokket  var 
traadt  nd,  jeg  præparerede  firoksækken  fri  fra  alle  Omgivelser,  derpaa 
reponerede  jeg  Brokket,  som  en  Medhjælper  sikrede  mod  Fremfald,  en 
anden  Medhjælper  isolerede  Funicnlns,  og  tæt  over  hans  Fingre,  saa 
nær  Annalas  som  muligt  bragte  jeg  en  tyk  dobbelt  Katgut-Ligatar 
gjennem  Broksækken,  snørede  den  fast  sammen,  og  ezstirperede  nu 
Broksækken  nedenfor  Ligaturen,  dernæst  forenede  jeg  med  Katgut  for- 
reste og  bageste  Del  af  Annulus  ingvinalis,  der  anlagdes  Dræn,  og 
Saaret  forenedes  med  Metalsuturer  ved  den  øverste  Del  af  Annulus  i 
Forbindelse  med  Blyplader,  hvorigjennem  Metalsutureme  bleve  anbragte. 
Operationen  var  temmelig  langvarig,  og  han  havde  omtrent  i  en  Time 
været  udsat  for  Paavirkningen  af  Karbolspray,  der  kom  betydeligt  Eksem 
med  Symptomer  paa  Karbolforgiftning  (Brækninger,  Kollaps,  mørkfarvet 
Urin),  Gangræn  i  den  nederste  Del  af  Scrotum,  som  forhalede  Helings- 
processen, men  iøvrigt  ikke  kompromitterede  Operationen,  der  infandt 
sig  Suppuration  paa  enkelte  Steder  af  Saaret,  som  imidlertid  fnldstsn- 
digt  var  lægt  den  7de  Avgust;  Operationen  paa  denne  Side  viste  da  et 
tilfredsstillende  Resultat,  selv  ved  Anstrængelse ,  Hoste  o.s.  v.  traadte 
Intestina  ikke  mere  frem. 

Den  10de  Avgust  foretog  jeg  Operationen  paa  højre  Side  paa  al- 
deles lignende  Maade  men  under  Thymol-Douche ,  og  Saaret  forbandtes 
med  Salicylvat.    Største  Delen  af  dette  Saar  helede  uden  Suppuratkm, 
men  omkring  Testis,  i  nederste  Del  af  Saaret  var  der  nogen  Afsondring-, 
her  indtraf  en  lille  Episode,  som  jeg  dog  skal  omtale;  efter  Operationen 
savnedes   en   lille  Klemme-Pincet,   som   havde    været  anvendt  paa  et 
blødende   Kar  i  Bunden  af  Scrotum;    20  Dage  efter  Operationen,    da 
næsten  hele  Saaret  var  lægt,   følte  jeg  i  Bunden  af  Scrotum  et  haardt 
Legeme  og  udtog  den  savnede  Pincet.     Saarene  ere   nu  alle  lægte, 
man  føler  bagtil  især  paa  venstre  Side  under  stærk  Hoste  ligesom  et 
let  Anslag  af  en  indtrædende  Tarm,  men  naar  det  dobbelte  Brokbaand, 
som  jeg  lader  ham   bære,   er  anlagt,   føles  Intet  nedenfor  Bandagen. 
Uagtet  mai^  altsaa  ikke  kan  kalde  Operationen  -radikal« ,   saa  er  dog 
derved  opnaaet  en  saa  væsentlig  Forbedring  i  hans  Tilstand,  at  Besnl- 
tatet  maa  anses  for  meget  heldigt 


Bemærkninger  om  Brokbaanil« 

Af  Professor  Camillus  Nyrop. 


For  flere  Åar  siden  skrev  jeg  i  Hospitalstidende  (1863,  Nr.  3) 
en  lille  Artikel  om  Brokbaand,  der  navnlig  drejede  sig  om 
den  bevægelige  Brokbaandspelot.  Jeg  søgte  deri  at  motivere 
mine  Anskuelser  om  det  Unyttige  i  de  mange  kunstige  og 
kostbare  Forbindelsesled  mellem  Pelot  og  Fjeder,  som  dea 
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Tid  var  fragtbar  paa,  dog  med  TlDdtagelse  af  Salomons' 
Kuglebevægelse,  hvis  gode  VirkniDg  i  enkelte  Tilfælde  er 
ubestridelig.  Den  bevægelige  Felot  forekommer  nutildags 
yderst  sjældent,  den  er  saagodtsom  forsvunden  af  Fraxis. 
Senere  skrev  jeg  i  Ugeskr.  f.  L.  3dje  R.  Bd.  XXVI.  Nr.  30 
nogle  Bemærkninger  imod  Dr.  Edels  saa  meget  lovpriste 
Kjædebrokbaand ,  hvis  Konstruktion  jeg  aldeles  maatte  for- 
kaste, og  jeg  har  senere  fundet  mine  Anskuelser  om  dette 
Apparat  stadfæstede  ved  Udtalelser  i  illustrirte  Vierteljahr- 
schrifl  der  årztlichen  Polytechnich  (1ste  Jahrgang,  Pag.  91) 
og  i  Bill  rot  h  s  Handbuch  (Unterleibsbriiche :  Prof.  Schmidt 
i  Leipzig).  Sikkert  nok  er  det,  at  Kjædebrokbaandet  har 
ophart  at  være  til  i  den  praktiske  Verden. 

I^aar  jeg  nu  atter  tillader  mig  at  komme  med  nogle 
« Bemærkninger  om  Brokbaand«,  da  er!  det  forat  henlede 
Opmærksomheden  paa  det  Misbrug,  der  for  Tiden  drives  med 
Brokbaand  uden  Fjeder. 

Brokbaand  uden  Fjeder  bleve  tidligere,  indtil  1838—39, 
af  Billighedshensyn  benyttede  til  Fattigvæsenet,  og  det  vilde 
vel  heller  ikke  have  været  overkommeligt  for  Fattigvæsenet 
at  betale  den  dengang  almindelige  Pris  5  å  6  Bd.  for  et 
enkelt  Brokbaand  med  Fjeder  og  10  å  12  Bd.  for  et  dobbelt. 
Grunden  til  denne  haje  Pris  var  nemlig  den,  at  Udsmed- 
ningen  af  en  vel  tilpasset  Fjeder  ansaas  dengang  for  et  langt 
vanskeligere  Arbejde  end  nutildags.   Omtrent  paa  ovennævnte 
Tid  indgav  jeg  til  Magistraten  en  Prisfortegnelse  paa  Fjeder- 
brokbaand,  som  lod  paa  omtrent  Nutidens  Priser;   den  blev 
slottet  af  en  Skrivelse  fra  en  Del  Læger,   som  udtalte,   at 
Fattigfolk  burde  forsynes  med  ligesaa  gode  Brokbaand  som 
andre  Mennesker,  og  fra  den  Tid  blev  Fjederbrokbaand  ind- 
fort i  Fattigvæsenet  og  stadig  bibeholdt.     I  de  sidste  3  Aar 
har  jeg  imidlertid  atter  haft  Lejlighed  til  at  se  og  overbevise 
mig  om,  hvilke  store  Ulemper  Brokbaand  uden  Fjeder  kunne 
afstedkomme   naar   de  anlægges  iflæng,   uden  at  der  tages 
Hensyn  til  det  Individuelle  ved  Brokkets  Natur.     Et  Brok- 
baand uden  Fjeder  kan  naturligvis  i  et  enkelt  Tilfælde  gjere 
Fyldest,  ligesom  det  ikke  kan  undværes  til  spæde  Bern  eller 
undertiden  som  Natbind  for  Voxne;  men  det  er  en  Umulighed, 
at  det  betryggende  kan  holde  et  mere  eller  mindre  ud- 
viklet Brok  inde,   thi  dertil  fordres  Egenskaber,   som  kun 
kunne  opnaas  ved  en  Fjeder,  nemlig  et  Tryk  forfra  bagtil 
paa   Pelotten    samtidig    med    et    andet  Tryk   i  Retningen 
nedenfra  opad. 

I  de  sidste  3  Aar  har  man  stadig  kunnet  finde  Opraab 
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i  Bladene  «om  at  Brokbaand  uden  Fjeder  holde  et  sterre 
Brok  i  Leje  bedre  end  de  hidtil  kjendte  og  uden  at  trykke!* 
Disse  Reklamer  have  bevæget  mangen  Brokpatient  til  at 
anskaffe  sig  en  saadan  Bandage.  Har  Kjeberen  tidligere 
brugt  Fjederbrokbaand,  mærker  han  snart,  hvilken  Usikkerhed 
ban  er  udsat  for  i  sin  daglige  Virksomhed  ved  Benyttelsen 
af  den  nye  Bandage,  og  han  skynder  sig  med  at  ombytte 
den  med,  hvad  han  tidligere  har  befundet  sig  vel  og  sikker 
ved.  Af  saadanne  Tilfælde  ser  jeg  mange  hos  mig,  men  som 
ere  slupne  godt  fra  Forseget  uden  nogen  Forværrelse  af  deres 
Broktilfælde,  fordi  de  strax  bemærkede  Bandagens  utilstræk- 
kelige Virkning.  Ånderledes  forholder  det  sig  med  de  Brok- 
lidende, som  ikke  tidligere  have  brugt  Brokbaand,  og  som  af 
Beklamen  lade  sig  forlokke  til  at  faa  et  Baand  uden  Fjeder. 
Opraabet  i  Aviserne  giver  dem  Grund  til  at  tro,  at  de  have 
faaet  den  bedste  Slags  Bandage,  der  existerer;  men  —  Brokket 
vil  ikke  lade  sig  holde  inde;  de  stramme  da  Baandet  stadig 
fastere  og  fastere,  men  Brokket  træder  alligevel  ud  og  ud- 
sættes nu  for  Tryk  af  det  strammede  Baand« 

De  Ulemper,  som  derved  opstaa,  tvinge  endelig,  efter 
kortere  eller  længere  Tid,  den  Lidende  til  at  henvende  sig 
til  Lægen,  eller  hvad  der  vel  hyppigst  sker,  direkte  til  en  af 
de  faa  Bandagister  her  i  Byen,  som  ere  underviste  i  Bandage- 
faget. Som  oftest  finder  man  da  sterre  eller  mindre  Hud- 
leshed  paa  begge  Sider  af  Bækkenet  mellem  Trochanter  major 
og  Spina  ilii  ant.  sup.,  især  i  de  Tilfælde,  hvor  der  er  be- 
nyttet et  af  de  -patenterede  elastiske  Brokbaand-  — 
man  maa  i  Sandhed  undre  sig  over,  at  et  Patent  virkelig  er 
bleven  udstedt  paa  denne  Bandage.  Værre  og  farefuldere 
end  denne  Hudløshed  er  det,  at  den  længere  Brug  af  Pe- 
lotten  uden  Fjeder,  der  ikke  har  kunnet  holde  Brokket  til- 
strækkeligt tilbage,  ofte  har  fremkaldt  Sammenvoxninger  og 
derved  givet  Anledning  til  et  hejst  generende  mere  eller 
mindre  ubevægeligt  Brok  med  aUe  dets  Ulemper  og  Farer. 
Det  er  langtfra  faa  af  saadanne  vildledte  Broklidende,  der 
have  sagt  Hjælp  hos  mig,  og  jeg  er  sikker  paa,  at  mine 
Herrer  Kolleger  have  gjort  de  samme  Erfaringer  som  jeg  om 
Brokbaandet  uden  Fjeder, 

Ugeskriftets  Bedaktion,  der  i  den  senere  Tid  har  fæstet 
sin  Opmærksomhed  paa  Reklamevæsenet,  har  jeg  anmodet 
om  at  optage  mine  Bemærkninger,  da  her  foreligger  et  Til- 
fælde, hvor  Reklamerne  virkelig  udsætter  det  ukyndige  og 
lettroende  Publikum  for  betydelige  Farer. 
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Stw  til  9,Eii  forheiiT»reiide  Hilitærlæge^^ 


Hr.  Bedakter!  Vil  De  endnu  engang  give  mig  Plads  til  et  Far 
korte  Bemærkninger  i  Anledning  af  »den  forhenværende  Mili- 
tærlæges« Svar  i  Ugeskriftets  Nr.  16. 

Dersom  den  ærede  Indsender  vil  gjøre  mig  den  Tjeneste 
at  gjennemlæse  min  lille  Årtikel  og  sætte  en  Streg  under 
det  tredje  Punktum,  da  vil  ban  give  mig  Bet  i,  at  de  mili- 
tære Læger  ikke  have  lagt  Hænderne  i  Skjedet;  thi  de  have 
affattet  en  Betænkning  og  —  det  falger  vel  af  sig  selv, 
siden  den  intet  Sted  er  traadt  frem  for  Offentligheden  — 
indgivet  den  til  Stabslægen.  Fremdeles  ser  han  dér,  at 
denne  Betænkning  tkom  tilstede  ad  ligesaa  kollegial  som 
loyal  Vej  o,  og  denne  Betegnelse  er  for  begge  Parters  Ved- 
kommende, Stabslægens  og  de  respektive  Militærlægers,  aldeles 
adækvat«  Men  mere  ser  han  ikke  og  har  heller  ikke  Lov 
dertil;  hverken  han  eller  jeg  have  Grund  til  at  »insinuere* 
Nogetsomhelst. 

Det  skal  villigt  indrømmes,  at  mit  Udtryk,  at  den  Værne- 
pligtige maa  tilvejebringe  sine  Beviser  «for  egen  Begning« 
nok  kan  misforstaas ,  som  om  der  var  Tale  om  pekuniære 
Udgifter.  Jeg  tilstaar  imidlertid,  at  jeg  anser  de  eventuelle 
Udgifter  f.  Ex.  til  en  Lægeattest  og  den  med  at  tilvejebringe 
Tingsvidne  forbundne  Ulejlighed  og  Tidsspilde  for  omtrent 
lige  meget  værd  eller  rettere  begge  for  lige  lidt  værd  i 
Sammenligning  med  den  Fordel,  den  Værnepligtige  har,  at 
kunne  undgaa  et  af  de  tilstrækkeligt  fremhævede  Alternativer, 
enten  at  skulle  forbigaas  eller  give  Møde  ved  Afdelingen 
for  derfra  at  kasseres.  Jeg  véd  meget  godt,  at  Tingsvidne 
ikke  koster  Penge;  men  det  gjør  de  umiddelbart  ved  Siden 
af  anførte  »andre  Attester*  (fra  Præster  og  Skolelærere,  Hus- 
læger o.  1.)  da  ligesaa  lidt.  Mén  heller  ikke  her  har  den 
ærede  Indsender  læst  rigtigt,  og  atter:  hine  illæ  lacrymæ. 
Sessionen  fordrer  ikke  Åndet,  end  hvad  Loven  fordrer;  men 
den  opfordrer  —  og  det  er  noget  ganske  Åndet  —  under- 
tiden den  Værnepligtige  til  at  tilvejebringe  en  Attest,  og 
dette  kun  i  Vedkommendes  egen  Interesse. 

Deres  ærbødige 
Militærlæge. 
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Vakeinationens  beskyttende  Kraft. 

Efter  Ernest  Hart    »The  trath  about  Vaccination  etc.  London  1B80*. 
Ref.  i  Deutsch.  Yierteljahrschr.  f.  Offentl.  Gesundheitspfl.   Bd«  12.   H.  4, 

af  Dr.  Herxheimer. 


Medens  Vakcinatiooens  Modstandere  paa  den  mest  ivrige  og 
energiske  Maade  gjere  Propaganda  for  deres  Anskuelser  deis 
ved  at  udgive  egne  Journaler,  som  strømme  over  af  urigtigt 
refererede  Fakta,  og  dels  ved  at  udbrede  andre  Skrifter,  gjerea 
der  fra  den  modsatte  Side  kun  meget  lidt  for  at  modbevise 
deres  Faastande.  Forf/s  Arbejde  tilsigter  at  godtgjare  for 
det  Publikum,  som  interesserer  sig  for  dette  Spargsmaal,  at 
de  Beviser,  som  tale  til  Gunst  for  Vakcinationen ,  er  fuld- 
stændigt afgjerende,  om  de  ikke  altid  for  Lægfolk  ere  lette 
at  vurdere.  Forf.  omtaler  ferst  Dedeligheden  ved  Kopper  i 
Tiden  fer  Jenner,  hos  Indianerne,  i  Evropa,  England,  sær- 
ligt i  kongelige  Familier  og  giver  et  Billede  af  Sygdommens 
Hærgninger  og  sergelige  Felger.  Efter  80  Aars  Erfaringer 
stemme  Lægernes  Anskuelser  om  denne  Sag  langt  mere  overens 
end  i  de  fleste  andre  Spergsmaal  af  denne  Art;  den  langt 
overvejende  Del  af  de  med  Resultat  Vakcinerede  slipper  for 
Kopperne,  den  mindre  Del,  som  angribes,  faar  Sygdommen 
under  en  mildere  og  mindre  ondartat  Form.  Til  Stette  for 
denne  Paastand  meddeler  Forf.  en  Tabel  efter  Marson,  der 
efter  Aars  Iagttagelser,  som  omfatte  omtrent  6000  Tilfælde 
af  postvakcinal  Variola,  fandt  Felgende: 

Koppesyge  ordnede  efter  Indpodningsarrene. 

Efter  Angivende  indpodede,  uden  Ar  ...  .  2lV4pCt 
1  utydeligt  Ar 12       — 

1  tydeligt 4Vt  — 

2  utydelige -    TVi  — 

2  tydelige 2"/«  — 

3 VU  — 

4  eller  flere • '/«  — 

Forf.  gaar  dernæst  over  til  at  imedegaa  de  forskjellige 
Indvendinger,  der  ere  rejste  mod  Vakcinationen.  Ghauveaus 
Paastand,  at,  naar  man  inokulerer  Variola  paa  Keerne  og 
derefter  indpoder  Pustlernes  Indhold  paa  Mennesker,  vil  der 
udvikle  sig  Kopper  hos  disse,  modbevises  ved  de  i  Udlandet 
altfor  lidt  kjendte  Forsag  af  Ceely  i  Aylesburg,  som  i  For- 
bindelse med  Badcock  vakcinerede  over  20000  Mennesker 
paa  denne  Maade.  Den  af  de  engelske  Statsanstalter  for- 
sendte Lymfe  er  endnu  næsten  udelukkende  den  Jenner'ske, 
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som  efter  Seatows  Udtalelser  ikke  har  mistet  noget  af  sin 
Kraft.  Den  Hypothese,  at  man  ved  Vakcinationen  skulde 
gjere  Individerne  mere  modtagelige  for  andre  Sygdomme,  er 
allerede  i  Aaret  1856  modbevist  af  Simon,  som  samlede 
ikke  mindre  end  542  samstemmende  Udtalelser  om  dette 
Fankt  fra  de  mest  ansete  Læger  i  forskjellige  Lande.  Saa- 
fremt  Indpodningen  foretages  under  Iagttagelse  af  alle  nad- 
vendige  Forsigtighedsregler,  er  det  umuligt  at  overfare  Hud- 
sygdomme, Bosen  eller  Syfilis  med  Vakcinen.  Arvet  Syfilis 
kommer  undertiden  til  Udbrud  strax  efter  Indpodningen,  men 
deri  er  der  jo  intet  Mærkeligt;  paa  den  anden  Side  er  det 
utvivlsomt,  at  en  af  Forældrene  til  et  syfilitisk  Barn  ofte 
sager  at  Qærne  Mistanken  om  et  Ægteskabsbrud  ved  at  skyde 
Skylden  paa  Vakcinationen.  Det  direkte  Forsag,  at  indpode 
Vakcine  fra  et  Barn  med  konstitutionel  Syfilis  paa  et  sundt 
Barn,  har  aldrig  givet  noget  positivt  Resultat,  det  er  aldrig 
lykkedes  paa  den  Maade  at  overfare  Syfilis.  I  Labet  af  de 
sidste  20  Aar  er  den  offentlige  Vakcination  blevet  kontrolleret 
af  særlige,  dertil  ansatte  Embedsmænd ;  den  averste  af  disse, 
Stevens,  meddeler,  at  der  ikke  er  blevet  konstateret  et 
eneste  .Tilfælde  af  Overførelse  af  Syfilis  ved  Vakcinationen, 
og  det  uagtet  Enhver,  der  formener  nogen  af  sine  Paararende 
skadet  ved  Vakcinationen,  kan  forlange  en  Undersagelse,  der 
da  altid  gjennemfares  strængt.  Det  af  House  of  commons  i 
Aaret  1871  nedsatte  Udvalg,  i  hvilket  alle  de  forskjellige 
Standpunkter  med  Hensyn  til  Vakcinationen  vare  repræsen- 
terede, erklærede  ogsaa  efberat  have  afhart  de  mest  erfarne 
Vakcinations-  og  Bårne- Læger  enstemmigt,  at  der  ved  Vak- 
cinationen ikke  kan  overfares  nogen  anden  Sygdom  end 
Vakcine. 

De  mest  haardnakkede  Modstandere  af  Vakcinationen  ere 
de,  der  forkaste  Indpodningen  fra  Arm  til  Arm,  og  derfor 
har  Forf.  henledet  Opmærksomheden  paa  den  animale  Vak- 
cination, der  iavrigt  blev  forkastet  af  Begjeringen  i  Aaret 
1869,  H.  A.  Martin  i  Boston,  der  har  anvendt  denne  Me- 
thode  efter  en  udstrakt  Maalestok  i  Labet  af  10  Aar,  frem- 
hæver som  en  særlig  Fordel  ved  den ,  at  den  aldrig  giver 
Anledning  til  Bosen. 

Ved  sammenlignende  Talrækker  viser  Forf.,  hvorledes 
Dadeligheden  ved  Kopper  er  aftaget,  navnlig  blandt  Barn  i 
de  5  farste  Leveaar,  efterhaanden  som  den  offentlige  Vak- 
cination er  bleven  omhyggeligere  udfartogstrængeregjennem- 
fart.     Han  viser  ligeledes,  at  dette  gunstigere  Forhold  ikke 
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kan    til8kri?es   nogen   Forbedring  i  do  sanitære  Forhold   i 
det  Hele. 

Modstanderne  af  Vakcinationen  sige:    «Vakcinationen  er 
ikke  istand  til  at  forebygge  Eoppesygdommen,  eftersom  næsten 
allé,  der  faa  denne  Sygdom,  have  været  vakcinerede«.     At 
der  endnu  der  saa  mange  Vakcinerede  af  Kopper,   har  sin 
Grund  deri,   at  Indpodningen  ofte  ikke  er  udfert  med  den 
nødvendige  Omhu,  og  at  den  kun  yder  Beskyttelse  indenfor 
et  begrænset  Tidsrum.     Derfor  burde  ogsaa  Bevakcinatiooen 
gjares  obligatorisk.     Omtrent  4  pGt.  af  Befolkningen  i  Eng- 
land unddrager  sig  Vakcinationen,   saa  at  der  altsaa  findes 
24   Gange   saa   mange   Vakcinerede   som   Ikke- Vakcinerede. 
Lige  overfor  dette  Forhold  er  det  karakteristisk,  at  der  under 
den  sidste  Epidemi  i  London  fra  1876  til  Oktober  1878  blev 
i  de  derværende  Hospitaler  behandlet  15171  Koppepatienter, 
af  hvilke  11412  vare  vakcinerede,  3759  derimod  uvakcinerede, 
altsaa  kun  3  Gange  saa  mange  Vakcinerede  som  Ikke-Vak- 
cinerede.     Der   blev  ikke  konstateret  et  eneste  Tilfælde  af 
Koppesygdom   hos  Individer,   hos   hvilke   der   var  foretaget 
Vakcination   og  Bevakcination  med  Besultat,   hvorimod  der 
blandt  de  11412  var  mange,  hos  hvilke  der  ikke  kunde  findes 
tydelige  Vakcinationsar.  Hermed  stemmer  ogsaa  Erfaringerne 
fra  den  farlige  Epidemi  i  Aarene  1871 — 72,   da  der  blandt 
14800  paa  Hospitalerne  indlagte  Koppesyge  kun  var  4,  som 
vare   revakcinerede   med  Besultat.     I  Epidemien   1876 — 78 
døde  der  i  London  2677  af  Kopper;  af  disse  vare  1008  vak- 
cinerede, 1669  derimod  uvakcinerede,  altsaa  37,6  pCt.  Vak- 
cinerede og  62,4  Ikke- Vakcinerede.     Et  endnu  mere  talende 
Vidnesbyrd  til  Gunst  for  Vakcinationen  yde  Marsons  Tal, 
der  vise,  at  Dødeligheden  blandt  Koppepatienterne  er  desto 
mindre,  jo  flere  tydelige  Ar  efter  Vakcinationen  de  frembyde. 
Under  den   sidste  Epidemi   (1876—78)  døde  der  i  London 
ifølge  Dr.  Bridges  (10181  Tilfælde)  82  for  hvert  Tusinde 
Vakcinerede   og  481   for   hvert  Tusinde   Ikke- Vakcinerede. 
Forf.  meddeler  ogsaa  Erfaringer  fra  Hospitalerne  i  Homerton 
og  Hampstead,  der  vise,  at  Dødeligheden  staar  i  Forhold  til 
Antallet  og  Tydeligheden  af  Vakcinationsarrene.    S.  Archer 
fandt,   at  blandt  5000  Bekruter  blev  mindre  end  1  pCt.  af 
dem,  der  havde  tydelige  Ar,  angrebne,  medens  derimod  ikke 
mindre  end  34  pGt.  blev  angrebne  af  dem ,   der  enten  slet 
ikke  vare  vakcinerede  eller  havde  utydelige  Ar. 

Ifølge  Marsons  Iagttagelser  optræder  Variola  hos  de 
Vakcinerede  med  forskjellig  Intensitet,  alt  efter  Indpodningens 
Kvalitet.     Denne  Kjendsgjerning  giver  et  Fingerpeg  om,  at 
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man  ved  den  ferste  Indpodning  skal  søge  at  faa  saa  mange 
og  saa  store  Pastier  frem  som  muligt,  saameget  mere  som 
Bevaktionen  oftest  kun  lykkes  ufaldstændigt,  naar  den  ferste 
Indpodning  ikke  giver  noget  godt  Besaltat. 

Da  Vakcinationen  desværre  kun  altfor  ofte  udfares  paa 
en  mindre  omhyggelig  Maade,  og  da  selv  den  bedst  udferte 
og  vellykkede  Vakcination  kun  beskytter  for  et  vist  begrænset 
Tidsrum,  anser  Forf.  Bevakcination  for  tilraadelig.  Den  hen- 
sigtsmæssigste Alder  hertil  er  fra  det  15de  til  det  18de  Åar« 
Obligatorisk  Bevakcination,  som  er  indfort  i  Tyskland,  er 
efter  Forf/s  Mening  en  meget  hensigtsmæssig  Foranstaltning. 
Ved  Londons  Eoppehospital  blive  alle  Funktionærer  med 
Undtagelse  af  dem,  der  have  haft  Kopper,  strax  vakcinerede, 
forinden  de  tiltræde  deres  Tjeneste,  og  i  Lebet  af  41  Åar 
har  Dr.  Marson  ikke  iagttaget  et  eneste  Tilfælde  af  Kopper 
blandt  dette  Personale.  Lignende  Erfaringer  har  man  ogsaa 
gjort  paa  Hospitalerne  i  Homerton  og  Hampstead;  paa  hvert 
af  disse  Hospitaler  var  der  i  enkelte  Tilfælde  forsemt  at  fore- 
tage Bevakcination,  og  de  paagjældende  Individer  fik  Kopper. 
Yderst  gunstige  Forhold  med  Hensyn  til  Sygelighed  og  Døde- 
lighed ved  Kopper  frembyder  den  engelske  Landarmé,  i  hvilken 
fra  Aaret  1858  af  enhver  Bekrut  strax  bliver  revakcineret, 
samt  Marinen,  i  hvilken  Bevakcinationen  er  indført  noget 
senere. 


En  ny  Operationsmethode  for  adenoide  Vegetationer 

i  Næse-Svælgrnniniet 

Efter  y.  Lange.    (Monatsschr.  f.  Ohrenheilk.  etc.  Nr.  2.  1880.) 


Efter  Forf/s  Mening  frembyder  den  sædvanlige  Operations- 
methode  for  de  adenoide  Vegetationer  i  Næsesvælgrummet 
flere  væsentlige  Ulemper,  af  hvilke  den  mest  fremtrædende  er 
den  Gene,  som  Operatørens  Pegefinger,  der  under  hele  Opera- 
tionen skal  virke  sammen  med  Bingkniven  i  Næsesvælgrummet, 
forvolder  Patienten,  ligesom  ogsaa  Instrumentets  Bevægelighed 
ikke  er  stor,  naar  det  indferes  gjennem  Næsen.  Forf.  har 
derfor  ogsaa  allerede  i  Lebet  af  flere  Åar  stræbt  at  udføre 
Operationen  ved  at  bringe  Instrumentet  ind  gjennem  Munden. 
Han  brugte  Cerst  en  almindelig  skarp  Ske  med  en  passende 
Bøjning  af  Stilken;   senere  gjorde  han  Bladet  fenestreret, 
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hvorved  fremkom  en  skærende  Ring.  Dennes  Bevægelighed  i 
det  begrænsede  Bum  viste  sig  imidlertid  ikke  stor  nok,  hvorfor 
han  drejede  Bingen  om  i  Flan  med  Instrumentets  Længdeaxe. 
Dette  Instrument,  som  Forf.  har  fundet  mest  brugbarx,  maa 
helst  haves  i  forskjellige  Former,  adskillende  sig  ved  Længden 
af  det  lodrette  Stykke  af  Stilken,  der  bærer  Bingen;  et  In- 
strument af  Middel-Dimensioner  vil  dog  være  brugbart  i  de 
fleste  Tilfælde.  Selve  Bingen  er  skærende  langs  hele  Banden, 
4— 5  Mm.  bred,  Haandtaget  stort  og  solidt  forat  gjere  Mani- 
pulationerne mere  sikre. 

Operationen  udføres  paa  følgende  Maade:  Patienten  an- 
bringes tilbagelænet  i  Operationsstolen,  Munden  aabnes,  med 
venstre  Pengefinger  trykker  Operatøren  Tungen  ned  og  fører 
derpaa  Bingen  op  bag  Ganesejlet.  Fingeren  tages  ud  af 
Munden,  og  med  venstre  Haand  støtter  Patientens  Hoved. 
Bingen  føres  op  mod  den  bageste  Svælgvæg  forat  faa  et 
fast  Udgangspunkt,  og  derpaa  trækkes  den  i  forskjellige  Ret- 
ninger, stadig  med  Kanten  støttet  mod  Svælgvæggen,  saa  at 
Vegetationerne  paa  den  Maade  afskrabes  i  større  eller  mindre 
Drag.  Man  arbejder  sig  stadig  opad,  indtil  man  naar  til  de 
højst  siddende  Vegetationer,  som  ogsaa  uden  Vanskelighed 
lade  sig  Qærne.  Naar  man  saaledes  bar  frigjort  alle  de 
Steder,  der  erfaringsmæssigt  ere  Sygdommens  loci  e\ecti, 
tages  Instrumentet  ud. 

Naar  Operationen  er  endt,  lader  man  Patienten  spytte 
ud  og  lader  ham  kraftigt  blæse  Luften  ud  først  igjennem 
det  ene  Næsebor  og  derpaa  gjennem  det  andet  Naar  Pa- 
tienten er  kommen  lidt  til  Kræfter,  fjærnes  de  løsnede  Vegeta- 
tioner samt  Blodet  ved  Hjælp  af  Udsprøjtning  med  lunkent 
Vand  eller,  naar  Blødningen  er  stærk,  med  koldt  Vand.  Hertil 
benyttes  enten  en  almindelig  Næsedouche  eller  en  større 
Sprøjte. 

Ved  nogen  Oveise  vil  man  kunne  ende  Operationen  i 
Løbet  af  nogle  faa  Sekunder  (10 — 15),  Forf.  har  endog  flere 
Gange  kun  brugt  3—5  Sekunder.  Man  har  herved  tillige 
den  Fordel,  at  man  kan  faa  de  løsnede  Svulster  frem  gjennem 
Næsen  eller  Munden,  førend  Patienten  faar  Tid  til  at  synke 
dem.  Ofte  vil  man  nemlig  blive  forbavset  ved  at  se,  at  der 
kun  ligger  meget  faa  Svulster  i  Skaalen,  uagtet  man  iforvejen 
har  følt  en  stor  Mængde  af  dem  og  senere  forvisset  sig  om, 
at  Operationen  har  været  fuldstændig.  Dette  kommer  af,  at 
Patienterne,  navnlig  Børn,  strax  synke  de  løsnede  Svulster, 
hvad  der  saameget  lettere  sker  ved  Hovedets  bagoverbøjede 
Stilling.     Det   kan  ogsaa  hidrøre  derfra,  at  Vegetationerne 
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bestaa  af  et  svampet,  stærkt  blodiyldt  Væv,  der  i  blodtom 
Tilstand  falder  meget  sammen.  Operationen  efterlader  i 
Beglen  ingen  videre  Ulemper;  har  man  ndført  den  om  For- 
middagen, vil  Patienten  ofte  fele  nogen  Tunghed  i  Hovedet 
eller  have  lidt  Hovedpine  om  Middagen,  men  som  oftest  ville 
disse  Fornemmelser  have  tabt  sig  henimod  Aftenen.  Dog 
bør  man  raade  Patienten  til  at  holde  lidt  Diæt  og  gaa  tid- 
ligt tilsengs. 

Fra  Orernes  Side  har  Forf.  ikke  iagttaget  foruroligende 
Symptomer.  Af  og  til  træffes  det  vel,  at  Patienten  klager 
over  nogen  Spænding  i  Orerne,  men  en  Betændelse  i  Mellem- 
aret  derefter  har  Forf.  aldrig  konstateret,  hvorimod  det  oftere 
ses,  at  en  kronisk  suppurativ  Anthrotympanitis  kan  blive  for- 
værret. Forf.  plejer  derfor  ogsaa  under  saadanne  Forhold  at 
gjere  Patienten  opmærksom  paa,  at  ørefloddet  sandsynligvis 
vil  optræde  igjen  efter  Operationen,  men  at  det  rimeligvis 
vil  tabe  sig  hurtigt  igjen  under  en  passende  Efterbehandling. 
Det  er  jo  ogsaa  ganske  naturligt,  at  saa  betydelige  Indgreb 
i  Næsesvælgrummet  fremkalde  en  stærlc  Kongestion  i  Mellem- 
øret og  de  deraf  afhængige  Følger. 

Naar  Suppurationen  fra  Saarfladerne  i  Næsesvælgrummet 
er  nogenledes  betydelig,  saa  hænder  det  ofte,  navnlig  naar 
Patienten  i  Hjemmet  ikke  foretager  nogen  ordentlig  Udskyl- 
ning af  Næsen  og  Næsesvælgrummet,  at  Slimhinden  i  Næse- 
hulerne svulme  op,  hvilket  i  Almindelighed  giver  sig  tilkjende 
ved  en  stærkere  Bedme  og  undertiden  en  Herpes  paa  Næse- 
spidsen. Det  er  nemlig  nødvendigt,  at  der  flere  Gange  daglig 
foretages  Udskylninger  med  lunkent,  saltholdigt  Vand  gjennem 
Næsen.  I  Løbet  af  de  første  Dage  efter  Operationen,  da 
Beaktionssvulsten  er  betydelig  og  ofte  forsnævrer  Næsesvælg- 
rummet ligesaa  stærkt  som  tidligere  Vegetationerne,  er  det 
næsten  Begel,  at  Forsøgene  med  Næsedouchen  mislykkes, 
hvorfor  man  selv  maa  foretage  Udskylningerne  med  For- 
sigtighed ved  Hjælp  af  en  Sprøjte.  Det  er  efter  Forf.'s  Me- 
ning meget  vigtigt,  at  disse  Udskylninger  foretages  med 
Omhu,  da  en  Forsømmelse  i  den  Betning  let  kan  forvolde 
Udviklingen  af  mer  eller  mindre  farlige  jøreaffektioner. 

Naar  det  ved  Operationen  er  lykkedes  at  Qærne  Svulsterne 
fuldstændigt,  bliver  det  Efterbehandlingens  Opgave  at  fore- 
bygge, at  Affektionen  recidiverer,  Forf.  anvender  i  dette 
øjemed  Ætsninger  med  Helvedessten  paa  den  af  V?^.  Meyer 
angivne  Maade.  I  Almindelighed  ville  6  Ætsninger  med 
Mellemrum  paa  5—6  Dage  være  tilstrækkelige.  Forf.  ætser 
første  Gang,   naar  Beaktionssvulsten  har  tabt  sig,  altsaa  i 
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Reglen  ikke  før  den  6te  eller  7de  Dag  efter  Operationen. 
Saasnart  det  er  muligt,  anordner  han  Brugen  af  Næsedouchen 
og  lader  Patienten  vedbliye  at  bruge  den  lang  Tid  igjennem. 


Nye  Bøger. 


Onomatologia  anatoniica,  Geschichte  und  Kri- 
tik der  anatomischen  Sprache  der  Gegenwart.  Mit 
besonderer  Berucksichtigung  ihrer  Barbarismen, 
Widersinnigheiten,Tropen  und  grammatikaliscben 
Fehler.  Von  Dr.  Joseph  Hyrtl,  emer.  Prof.  der  Anatomie 
an  der  Wiener  Universitet.  Wien.  1880.  Wilhelm  Braumtiller. 

Den  utilberlige  Mishandling,  som  Sproget  stadig  bar 
været  Gjenstand  for  fra  Lægernes  Side,  har  i  den  senere  Tid 
langtfra  at  formindskes  taget  Overhaand  i  en  saa  foruroligende 
Grad,  at  den  flere  Gange  har  vakt  Misbilligelse  og  Be* 
klagelse  indenfor  Lægernes  egen  Kreds  og  været  til  Omtale 
i  Pressen  ude  og  hjemme.  Ogsaa  i  dette  Ugeskrift  have  vi 
stundom  fundet  os  foranledigede  til  at  anke  over  den  ilde 
Medfart,  Sproget  har  lidt,  navnlig  af  yngre  Forfattere,  som 
uden  synderlig  etymologisk  Indsigt  med  Begjærlighed  gribe 
nylavede  Ord,  jo  galere  des  bedre,  ja  stundom  ikke  genere 
sig  for  selvstændigt  at  yde  Bidrag  af  denne  Art. 

Den  ovennævnte  Bog  af  Prof.  Hyrtl  anse  vi  derfor  for 
at  være  et  virkeligt  tidssvarende  Arbejde,  og  det  er  glædeligt, 
at  det  fremkommer  fra  en  Mand,  der  i  Lægeverdenen  ind- 
tager en  højt  anset  Plads;  hans  udmærkede  topografiske 
Anatomi,  oversat  af  Overlæge  Engelsted,  har  jo  herhjemme 
vundet  fortjent  Anerkjendelse,  saa  at  hans  livlige  og  tiltalende 
Fremstilling  allerede  kan  forudsættes  at  være  en  Del  af  vore 
Læsere  bekjendt.  Forf.  erklærer  i  sin  Fortale  udtrykkelig,  at 
det  ikke  er  hans  Mening  at  ville  reformere  det  anatomiske 
Sprog  men  kun  at  paavise,  at  det  i  høj  Grad  trænger  til  en 
Reform :  Anatomien  har  længe  maattet  here,  at  dens  Kunst- 
udtryk ere  vilkaarlige  og  uden  Principer.  Da  Natur- 
videnskaberne i  •  Begyndelsen  af  forrige  Aarhundrede  refor- 
merede deres  Sprog,  havde  Anatomerne  enten  ikke  Tid  eller 
vare  ikke  oplagte  til  at  underkaste  deres  Terminologi  en 
videnskabelig  Kritik  forat  erstatte  det  Forældede,  Urigtige 
og  Meningsløse  med  noget  Bedre.  I  Tidernes  Leb  har  der 
udviklet  sig  et  stadig  mere  og  mere  broget  Vivar.   Vi  kunne 
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vel,  ledede  af  en  vis  Pietetsfølelse,  finde  os  i  Udtryk,  som  vi 
have  arvet  fra  gamle  romerske  og  græske  Læger,  selv  om  de 
fysiologiske  Anskuelser,  hvorpaa  de  beroede,  have  undergaaet 
gjennemgribende  Forandringer,  men  vi  kunne  ikke,  siger  Forf., 
være  ligegyldige  Tilskuere,  naar  den  yngre  Generation  bliver 
smittet  af  den  i  den  franske  og  tyske  Medicin  grasserende 
Fruritus  græcandi  og  laver  lange  græske  Ord  for  de  ube- 
tydeligste anatomiske  Forbold,  der  meget  godt  kunde  ud- 
trykkes ved  Modersmaalet^  forat  give  deres  Afhandlinger  et 
lærd  og  interessant  Anstrøg;  og  hvilke  Ord!  de  fleste  saa- 
ledes,  at  de  kun  bruges  af  deres  Opfinder,  og  dem  kan  vi 
forbigaa,  imedens  kun  de,  der  have  fundet  nogen  Udbredelse 
skulle  behandles  her.  Anatomien  synes  at  være  uvidende 
om,  at  den  bruger  en  Mængde  Ord  i  en  ganske  anden  Be- 
tydning, end  der  tilkommer  dem  paa  godt  Latin.  Blandt  de 
mange  Exempler  anføres  her  blot  et  Par:  Glandulæ  sebaceæ 
betyder  ikke  talgafsondrende  men  de  af  Talg  dannede  Ejertier ; 
Vasa  lymphatica  betyder  ikke  Lymfekar  men  vanvittige  Kar, 
Thalamus  opticus  ikke  Synshøj  men  Synskammer,  Musculus 
risorius  ikke  Lattermuskel  men  den  latterlige  Muskel  o.s.v.  o.s.v. 
i  det  Uendelige.  Det  anatomiske  Sprog  kan  vel  have  Lov 
til  i  Valget  af  Ord  for  nye  Begreber  at  have  sine  Luner, 
fordi  dem  har  ethvert  Sprog,  men  disse  Luner  maa  ikke 
komme  i  altfor  grov  Konflikt  med  Grammatikens  og  Etymo- 
logiens Love.  Dernæst  træffes  en  uoverskuelig  Hærskare  af 
nylatinske  og  nygræske  Babarismer,  som  allerede  de  ældre 
Anatomer  have  indført,  men  som  de  Yngre  ikke  vilde  tabe 
Noget  ved  at  opgive;  herhen  hører  blandt  Andet  alle  Muskel- 
og  Mervenavne  med  Endelsen  glossus  og  næsten  alle  Muskel- 
navne  paa  ideus  (kun  for  M.  rhomboideus,  trapezoideus  og 
deltoideus  er  denne  Endelse  passende,  for  alle  de  andre  be- 
tegnes den  af  Forf.  med  fuld  Ret  som  Nonsens,  hvorimod 
Musklerne  helst  bør  benævnes  efter  deres  Virkning).  Han  er 
overbevist  om ,  at  et  Blik  paa  hans  ufuldstændige  Begister, 
en  Bladen  i  hans  Bog  vil  føre  til  en  Erkjendelse  af,  at  det 
anatomiske  Ordforraad  trænger  til  at  lutres  og  forbedres,  og 
haaber,  at  dette  hans  Værk  i  saa  Henseende  maa  være  et 
nyttigt  Forarbejde.  En  Besning  af  det  anatomiske  Sprog  vil 
da  ogsaa  føre  til  en  tilsvarende  Forbedring  af  det  medicinske, 
der  er  om  muligt  endnu  værre  belemret  med  absurde  Billeder 
eg  grammatikalsk  Nonsens. 

Man  kan  ikke  andet  end  føle  sig  tilfreds  ved  Forf.'s 
ædruelige  Syn  paa  Sagen,  idet  han  selv  har  øje  for,  at  en 
virkelig  gjennemgribende  Beform  ikke  kan  udføres  af  Enkelt- 
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mand  men  vil  kræve  Samarbejden  imellem  Anatomiens  Kapa- 
citeter og  dygtige  Filologer.  Her  vil  naturligvis  ogsaa 
Fysiologien  og  den  sammenlignende  Anatomi  faa  en  betyde- 
lig Indflydelse,  idet  der  ved  Studiet  af  disse  Videnskaber 
vindes  en  langt  fyldigere  og  bedre  Indsigt  i  de  fleste 
anatomiske  Forholds  Betydning  og  Værd,  end  det  er 
muligt  at  opnaa  ved  den  beskrivende  Anatomi  af  den  menne- 
skelige Organisme  alene.  Dog  er  det  indlysende,  at  der  allerede 
er  vundet  meget,  naar  det  kommer  til  at  staa  klart  for  Læge- 
verdenen, hvor  mishandlet,  forvredent  og  ofte  meningsløst 
det  Sprog  er,  hvori  den  sager  at  give  sine  Tanker  Udtryk, 
og  Hyrtrs  Bog  vil  forhaabentiig  bidrage  væsentlig  hertil. 
Maa  vi  end  indtil  videre  beholde  mange  uheldige  Udtryk, 
saa  er  det  dog  altid  noget  at  vide,  hvorfra  de  have  deres 
Oprindelse,  og  hvorledes  de  have  faaet  deres  nuværende  Be- 
tydning —  om  vi  end  derved  tabe  ikke  saa  Lidet  i  Agtelse 
for  Fabrikanternes  Smag  (Abdomen  f.  Ex.  var  allerede  for- 
ældet paa  Plinius's  Tid,  brugtes  kun  om  Underlivet  hos 
drægtige  Svin,  Cicero  og  Eomediedigterne  brugte  det  saa 
om  Mennesker,  dog  kun  i  foragtelig  Betydning  til  at  be- 
tegne Fraadseres  Bug)  —  og  et  meget  stort  Antal  af  gram- 
matikalske Fejl,  ligesom  meget  Nonsens,  vil  let  kunne  rettes« 
near  Lægerne,  navnlig  de  af  dem,  der  virke  som  Forfattere 
eller  Lærere,  ville  skjænke  dette  HyrtTs  Arbejde  den  Op- 
mærksomhed, det  vistnok  fortjener. 


L^8a»€lifteDS  HoMbarhed.  Qattier  har  gjort  den  intereaaaote  lagt- 
tagelse,  at  Spyttet  fra  en  af  Vandskræk  lidende  Hund  kan  bevare  sin 
Smitteevne  i  12 — 24  Timer,  naar  det  holdes  opløst  i  Vand.  Man  maa 
derfor  være  meget  varsom  med  at  berøre  nogen  Ojenstand,  paa  hvilken 
det  syge  Dyr  kan  have  efterladt  Spyt,  førend  efter  24  Timers  Forløb. 
Han  fandt  ogsaa,  at  Liget  af  Dyret  bevarer  sin  Smitteevne  omtrent 
24  Timer  efter  Døden«  hvilket  opfordrer  til  stor  Forsigtighed  ved  Under* 
søgelser  af  Dyrets  Mund  og  Svælg  indenfor  denne  Periode. 

(New  Remedies.  Septbr.  1880  > 


OrdeDsdekeration.  Under  27de  September  er  det  aUem.  tilladt  prakt. 
Læge  i  Kjøbenhavn  H.V.Meyer  at  anlægge  og  bsre  den  af  Hs.  Maj. 
Kongen  ai  Sverig  og  Norge  tildelte  Dekoration  som  Ridder  af  den 
norske  St.  Olafs-Orden. 


Afsked.  Under  2den  Oktober  er  Distriktslæge  i  Nykjøbing  paa 
Morsø  med  tilliggende  Distrikt  J.  £.  Nyrop  efter  Ansøgning  allem. 
entlediget  med  Pension  fra  det  nævnte  Embede. 


Dtdsfidd.    Den  2den  Oktober  døde  fhv.  Distriktslæge  J.Liebenberg« 


KpldeMbke  fnkéli  1  IU«lieikarat  •■egi. 

Efter  de  fra  Dittriktilugerae  BedaktionoD  velvilligt  Ulsendte  Lister 
dur  i  ScfUnkr  Masned  1680  anmeldt: 


Bekjendtgjørelaer. 

Ved  Kommuneboapitalet  bliver  til  den  1ste  November  d.  A. 
2  Pladser  ledige  for  Lægehandidater. 

Ansøgninger  herom  modtages  paa  Foratanderens  Kontor 
indUI  den  18de  d.M. 

C.  Ash.  &:  Sons  Dental-Depot,  Boldhosgade  3. 
er  rorsynet  med  Alt  til  Tandlægelaget  henherende. 
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Corneiiiis  Knudsen's  EtabL,  Kjebmagergade  Nr.  37« 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  iDstrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priikirtiter  fraok«. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Ålt  til  Gammivarer  hen- 
herende  til  Fabrikspriser. 

Æ!.  Kittendarfff 

østergade  Nr.  9. 

En  aldeles  ny  Fedselsstang  fra  Prof.  Nyrtps  BtaUisseneiC 
er  indlagt  tilsalgs  paa  østergade  50,  Stuen. 

I  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Skjelsker. 

Chr.  Friis. 

Paa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet: 

Om  IVæsepelyper«    Af  Vieur  Laige,  prakt.  Læge. 

Pris:  IKr. 

j€Uiob  lAind. 

Paa  C.  A.  Reiteels  Forlag  er  udkommet : 

Blbllethek  for  Iiceser« 

Redigeret  af  Dr.J.  C.  Lehman. 

Tiende  Binds  fjerde  Hefte. 

In4h«ld: 

Udtog  og  OverBættelser: 
H.  Nothnagel:    Hjernesygdommenes   Localdiagnose    (sluttet.    — 
O.  Leichtenstern:  De  pludselige  Dødsfald  ved  pleuritiske Ezsadater.  — 
O.  Hammarsten:  Om  Urinens  Undersøgelse  paa  Æggehvide. 
Oversigter: 
P.  J.  Bondesen:  Den  chimrgiske  Behandling  af  Stmma. 

Meddelelser  vedkommende  det  danske  Medicinal- 
væsen: 
Ofifentlige  Foranstaltninger.  —  Universitetsefterretninger.  —  Persona]- 
efterretninger. 

Fortegnelse  over  de  af  det  Olassenske  Literatur- 
selskab  anskaffede  Bøger. 
Pris  for  en  Aargang  eller  4  Hefter:  8Kr. 

Om  Kejsersnit  efter  Porres  Methtde. 

Af  Fr.  Lievy, 

Dr.  med. 

Pris:  IKr. 750.      

C.  A.  R«itsel«  Forlaf.    Bianco  Loaoa  Kfl.  Hof-BogtrykkexL 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødsler  i  EJøbenliaviL 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Schleknen  „Ugentl.  Oversigte. 
iwiL  Ugen  fra  den  22  til  den  28  Septbr.  JVa99. 

Fra  KjebenhaTDs  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  28  Septbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

856  nye  Tilfislde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagenflfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresygo 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

i^anthematiak  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  ... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen   ... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfebor 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe .  .  . 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatiame 

Andre  Farsoter 

Talt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhyervet  Syfilis 

Medfedt  Syfilis   , 

Fnat . 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

TiLsammen  .  .  . 

Uffoskr.  f.  Lcj^r. 


I 

O 


1 


I 

Ud 

i 


< 
iQ 


§ 


•4 

kO 


> 

O 

> 
i4 


O 
O 
1 
1 

O 

o 

3 
O 
1 
O 
O 
O 
O 
65 
O 
O 
O 
O 
9 
O 
2 
O 
O 
1 


83 

O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


O 
2 
O 

14 
4 
3 

19 
O 
7 
2 
O 
1 
O 

61 
O 
O 
O 
2 

15 
O 
8 

12 

O 

4' 


83 


154 

O 
O 
O 
O 
7 
O 
O 


161 


O 
3 
O 

16 
2 
O 
6 
5 

10 
7 
O 
O 
O 

23 
1 
O 
O 
2. 

19 
O 
2 

18 
3 
8 


120 

O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


O 
O 
O 
2 
O 
O 
O 
O 

17 

18 
O 
1 
O 

42 
6 
O 
O 
3 

23 
1 
5 

20 
5 
4 


147 

71 
17 
11 
O 
9 
5 
4 


O 
O 
O 
1 

5 
O 

1 

20 
9 
O 
1 
O 

73 
7 
2 
O 
4 

29 
1 
2 

29 
6 
4 


196 

19 
2 
4 
O 
6 
O 
1 


120 


264 


228 


lait 


O 

5 

1 

34 

11 

.3 

30 

6 

55 

36 

O 

3 

O 

264 

14 

2 

O 

11 

95 

2 

19 

79 

14 

16 


700 

90 

19 

15 

O 

22 

5 

5 


856 


Fra  Skibe  paa  Bhedeu  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  aiimeldt : 
Gaatrisk  Feber  1.  tyfoid  Feber  1,  Koldfeber  2,  Gonoirhe  1,  veneruik 
Saar  2  og  Syfilis  I  TilMde. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opferte  felgendo  i  den  forløbne  Cge 
anmeldte  Tilfielde;  Conjunctivitifl  1  Zona  1,  rorunUer  2,  IWtbem  2, 
Urticana  6,  Stomatitia  3  og  Rnbeolæ  1  TilMde. 

T^rfirbcUeM.  Omtrent  normal  Varme  rn«!  svage,  nordvestlige 
Tinde;  hyppig  Stille:  Regn  knn  den  ftrsto  Dag. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  28  Septbr^  fordelte  efter 
Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Skarlageuafeber 

Ondartet  Halaayge 

Strabchoste 
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Tyfoid  Feber 

EianthematiBli  Tyfbs 

Blod^ng 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Dianhe 
Ansiffia-  og  anden  Tandrenwon 

Barsufober 

Ondaltet  Saarféber 

Koldlbber 

Orippe 

Aknt  Ledderhevmatlsme    .  .  .  . 
Andre  Farsoter .  .  ■ 

n.   BI«4fkrillWi 

Dyriske  Gift« 

Erhvervet  Syfilis  , 

UedMt  Syfflis 

BnendefiiUNgdom 

Drankergalsiab 

Knilselig  D«d  af  Drik 

m.  ■MsUtrikMlk  BjgtauM. 

KJertelsyge 

Ant  Ihsnievandsot 

Aknt  MiliiBTtaberkalose  .... 

Lnngeavindsot 

Taberkolose  1  andre  OTgan«T 
Kræft 
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Eiur^k  Syge 

SnlbeTsyge 

Skwbng 

Anami 

IT,  TtMMWH  IMtMrMgtr. 

Fald  og  Knusning 

DrokniiiR 

Aodre  niykkelige  Handelser  .... 

SelTinortt 

T.  DmdcIm!«!! 

TL  Lrtde  OrgtBijgJtnuH. 
HJEemebetttndelBe 

Kroaiske  Hjnmesj'gdoiame 

Bmdaajgdomiiie 

GtJTkrampe  og  Hnndklemme  .... 

EonTulgioner 

Kroniske  BygmarvggygdomniB  .  .  . 

LnDgebetønaelBe 

LnngehiBdebetiendelee 

BtTøtkatarrh,  akat  BroobitU  .... 
KapillfET  Bronkitis  og  katairhalsk 

LuueebetvndelBe 

Kranie  Bronkitia 

Organisk  BjsrtaBjgdom 

BnghindebetmdclBe 

TarmBlyngDiog  og  indeklemt  Brok 

Brightfl  Sygdom 

Nyre-  og  Bueregten 

Andie  kioniake  UnderliTasygdonune 
Andre    Sygdomme    i    isdvendige 

Oi^mner - 

m  BjgdtMMc  I  it  jin  Me  .... 
TID.  Aalfe  hjpflte  ttttutuget. 

AlderdomBsraghed 

Ttaring  hoB  Smaabørn 

D«d  onder  Fedsien  og  i  BanelMng 

(Banelfeber  ikke  medregnet)    .  . 

Plndaetig  Ded  uden  bekjeuat  Akreag 

UangiTsn  og  ålet  apednceret  Deda- 

D«d  nden  jågebebandiing 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,   samt  orer 
Ffldsler,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  28  Septbr. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rgekke  IL  Nr.  19. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bidde. 


MkfMt  J.  H.  Timins:  Om  Infektionøsjgdommenes  Begrænsning 
ved  Desinfektion.  —  H.  Lo  mb  ard:  Ajaccio  som  klimatisk  Kursted.  -^ 
Svar  til  Hr.  Distriktslæge  Bieriog.  —  N7  Reklame  for  •Brama-Liv8< 
£lizir».  —  Nye  Bøger.  —  F.  Borel-Laarez:  En  nj  Bebandlings- 
maade  for  varikøse  Ulcerationer.  —  N.  Hofmeyelr:  Desinficerende 
Udskylninger  af  Livmoderen  efter  Fødselen.  —  Kongelig  Resolution  ved- 
rørende Apothekervæsenet.  —  Det  me£cinske  Selskab  i  Kjøbenbavn.  — 
Bekjendtgjørelser. 


On  iMfektioissygdonmenes  Begrmisniiig  ?ed 

Desinfektion. 

Eiler  Tbe  Sanitaiy  Record.  May— Jane.  1880  og  Eira.  Nr.  18.  1880. 


I  en  Afhandling  om  « Artificial  Desinfektion«  har  Bev. 
J.  H.  Timins  (som  ogsaa  har  gjort  medicinske  Stadier)  i 
Aaret  1878  offentliggjort  Besultaterne  af  Forseg,  der  ere 
anstillede  i  Lebet  af  4  Aar  i  10  Sanitetsdistrikter  i  Kent 
med  det  Formaal  at  modarbejde  Udbredningen  af  Kopper, 
Skarlagensfeber  og  Diftheritis.  I  flere  Hundrede  Tilfælde  var 
det  lykkedes,  selv  ander  de  uganstigste  Forhold,  og  ofte  aden 
at  den  Syge  havde  kannet  isoleres,  at  hindre  Udbruddet  af 
en  Epidemi,  dette  var  sket  ved  Hjælp  af  et  Desinfektions- 
system,  hvis  Ojennemferelse  var  overdraget  særligt  op- 
lærte Plejersker.  I  den  foreliggende  Afhandling  (The 
Sanitary  Becord.  May.  1880)  beskriver  Forf.  modus  operandi 
ved  den  af  ham  anbefalede  Methode, 

Forf.  fremhæver  farst,  at  Dr.  Budd  allerede  for  30  Aar 
siden  har  vist,  at  Skarlagensfeberens  Udbredning  kan  hindres 
ved  Hjælp  af  Desinfektion;  B.  antog  med  Bette,  at  Høved- 
sagen var  at  tilintetgjere  Kontagiet,  naar  det  er  ifærd  med 
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at  forlade  den  Syges  Legeme,  med  andre  Ord,  man  skal  for- 
hindre de  Smaalegemer,  der  ere  Kontagiets  Bærere,  fra  at 
begive  sig  paa  Vej,  førend  de  ere  blevne  desinficerede  «in  situ-. 
De  Desinfektionsmidler,  som  B.  anvendte,  vare  navnlig  Klor- 
forbindelser,  Jærnklorid,  Jærn vitriol,  manganoversnrt  Kali  og 
Eamferolie  (paa  Huden).  Dr.  Budds  Begler  have  dannet 
Grundlaget  for  de  fleste  senere  anvendte  Desintektionsmethoder. 
I  Løbet  af  de  sidste  9  Aar  har  en  sanitær  Hjælpeforening, 
stiftet  af  Mrs.  Johnstone,  udfoldet  en  heldbringende  Virk- 
somhed i  en  Del  af  England  (hvorom  nærmere  nedenfor). 
Forf.  omtaler  i  Forbigaaende  denne  Forening,  som  har  et 
Sygehus  til  Optagelse  af  Tilfælde,  som  ikke  kunne  passes  i 
Hjemmet,  og  en  lønnet  «Visitator>,  hvis  Opgave  er  at  holde 
Kontrol  med  Desinfektionsmidlernes  Anvendelse  i  de  Syges 
Hjem. 

I  Aaret  1875  begyndte  T.  at  udføre  Desinfektions- 
arbejdet  ved  Hjælp  af  uddannede  Plejersker  efter  følgende 
Begler:  Hvert  enkelt  inficeret  Hus  besøges  i  Løbet  af  de 
første  14  Dage  2—3  Gange  om  Dagen,  senere  i  Løbet  af 
6  Uger  mindst  1  Gang  om  Dagen,  ved  Kopper  og  Tyfus  — 
8  Uger  ved  Skarlagensfeber  og  Diftheritis.  Alt,  hvad  der  er 
udgaaet  fra  eller  har  været  i  Berøring  med  den  Syges 
Legeme,  desinficeres,  ligesom  Gulv,  Husgeraad,  Elosetter  o.8.v. 
Ved  Siden  af  Sygesengen  skal  der  altid  staa  Kar  med  Des- 
infektionsstofifer,  i  hvilke  nedlægges  Alt,  hvad  den  Syge  har 
brugt  af  Sengelinned,  Haandklæder,  Lommetørklæder  o.s.  v. 
I  Uringlasset  hældes  VsPot  Desinfektionsvædske,  inden  den 
Syge  bruger  det.  Hvis  Patienten  hoster,  bredes  over  Seng- 
klæderne et  Stykke  tyndt  Tøj  (Kaliko),  der  skiftes  og  desin- 
ficeres Morgen  og  Aften.  Ved  Skarlagensfeber  og  Kopper 
samles  og  brændes  al  afskallende  Overhud,  og  Patienten 
vaskes  hyppigt  med  desinficerende  Sæber  eller  Opløsninger. 
Ved  Hjælp  af  Spray  imprægneres  Værelset  med  Desodorantia 
og  Desinfectantia,  og  saasnart  Patienten  kan  forlade  det, 
røges  der.  Hvis  Patienten  dør,  skal  Liget  desinficeres  inden 
Begravelsen.  Offentlige  Skoler,  der  besøges  af  Bern  fra  de 
smittede  Distrikter,  desinficeres,  ligesom  ogsaa  Børnenes  Huer 
og  Overstykker.  Plejerskerne  skulle  hurtigst  muligt  under- 
rette de  sanitære  Avtoriteter  om  de  hygiejniske  Misforhold« 
som  de  lære  at  kjende;  de  skulle  afgive  ugentlige  Rapporter 
over  alle  de  Tilfælde  af  Infektionssygdomme,  som  forekomme 
indenfor  deres  Omraade,  og  denne  Bapport  skal  indeholde 
Meddelelse  om  den  Syges  Navn,  Bopæl,  Antal  af  Angrebne 
i  hver  Familie,  Dagen  for  Sygdommens  Optræden.     Specielt 
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skalle  de  neje  paase,  at  alle  Klæder  og  alt  Linned  desinfi- 
ceres, saa  at  det  uden  Fare  kan  sendes  til  Vask. 

Plejersken  maa  være  beredt  til  at  tage  sin  Gjerning 
saaledes  som  den  er,  at  bekæmpe  Smitten,  hvor  Ventilation 
er  en  Umnlighed,  og  Patienten  ikke  kan  isoleres;  at  hindre 
Sygdommens  Udbredelse  ikke  blot  fra  Hns  til  Has  i  snævre 
Gader  og  Gaarde,  fra  Værelse  til  Værelse  i  smaa  lave  Lej- 
ligheder, men  endog  fra  Seng  til  Seng  i  Familiens  Sove- 
kammer paa  Steder,  hvor  Moderen  samtidig  maa  passe  sin 
Husgjerning  og  maaske  er  nødt  til  at  gaa  fra  de  syge  Barn 
til  de  sande;  her  er  der  ikke  Åndet  at  gjøre  end  at  isolere 
Sygdommen  ved  at  tilintetgjere  Eontagiet.  Man  kan  ikke 
stole  paa,  at  nogen  Desinfektion  ndføres  rigtigt,  medmindre 
den  kontrolleres  af  Plejersken,  men  det  er  ikke  nok  hermed, 
han  maa  tilmed  gjere  sit  Arbejde  paa  en  for  Familien  be- 
hagelig Maade,  han  maa  gjøre  dens  Medlemmer  til  sine 
Venner,  ellers  vil  han  ikke  kanne  regne  paa  nogen  Tilslat- 
ning  eller  Hjælp  fra  deres  Side,  ligesom  heller  ikke  paa,  at 
nye  Sygdomstilfælde  ikke  skjules.  Netop  i  sidstnævnte  Hen- 
seende er  det  af  Vigtighed,  at  han  er  i  Besiddelse  af  sine 
Klienters  Fortrolighed. 

Med  Hensyn  til  den  ovenfor  omtalte  »Bevogtning*  af 
et  inficeret  Hos  ved  daglig  Visitation  bemærker  Forf.  her,  at 
en  Tid  af  8  Uger  for  Skarlagensfeberens  Vedkommende  ganske 
sikkert  kan  synes  noget  lang.  I  9  Tilfælde  af  10  kan  den 
ntvivlsomt  ogsaa  afkortes  adenFare;  men  det  10de  kan  for- 
volde Udbraddet  af  en  Epidemi.  Forf.  har  set  Smitten  over- 
føres fra  en  ang  Kvinde  til  hendes  Søster  i  Slatningen  af 
6te  Uge  og  fra  et  3  Aars  Barn  til  et  andet  Barn  i  den 
7de  Uge. 

Ved  Udførelsen  af  Desinfektionen  maa  man  erindre,  at 
det  aldrig  er  nødvendigt  at  forvolde  den  Syge  hverken  Smerte 
eller  Ubehagelighed.  Man  skal  saaledes  nndgaa  alle  desinfi- 
cerende Midler,  ^om  irritere  Aandedrætsorganerne,  fremkalde 
Kvalme  o.  s.v.  I  Beglen  er  Karbolsyre,  anvendt  med  For- 
sigtighed og  Kritik,  det  bedste.  Visse  Konstitutioner  og 
Sygdomsformer  taale  den  dog  mindre  godt,  og  man  maa  da 
anvende  Barnetts  Vædske  (Klorzink)  eller  manganoversart 
Kali  samt  til  at  rense  Laften  i  Sygeværelset  forflygtiget 
Kamfer  eller  Eddikesyre. 

Med  Hensyn  til  Ligenes  Desinfektion  maa  man  handle 
efter  Omstændighederne.  G  al  ver  t  s  Karbolpalver  strøet  tykt 
paa  Kroppen  og  paa  Kistens  Band  og  Sider,  samt  karboliseret 
Vat  omkring  Ligets  Mand  og  Næse  forat  optage  de  derfra 
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kommende  TJdflod.  I  alle  Tilfælde  bør  Liget  gjeres  uskade- 
ligt, inden  det  modtages  af  Begravelsesfunktionærerne ;  bliver 
nogen  af  disse  angrebet,  er  det  et  Tegn  paa,  at  Plejersken 
ikke  har  magtet  sin  Opgave  eller  gjort  sin  Pligt.  At  lukke 
offentlige  Skoler  er  ikke  nedvendigt  eller  endog  blot  tilraade- 
ligt;  thi  naar  Børnene  have  Frihed,  løbe  de  mere  omkring  i 
Nabolaget  og  kunne  let  derved  komme  til  at  virke  som 
Smittebærere.  Efter  Skoletimerne  bør  Gulv,  Bænke  og  Borde 
vaskes  med  en  Opløsning  af  Earbolsyre  (1  :  40),  Børnenes 
Huer  og  Overstykker  skulle  røges  1  Gang  om  Ugen  med 
Svovl,  og  den  samme  Operation  udføres  med  Skolestuen. 
Skolebørn,  der  have  haft  Skarlagensfeber,  maa  ikke  modtages 
i  Skolen  førend  efter  8  Ugers  Forløb  og  skulle  vaske  Hæn- 
derne i  2  pCt.  Karbolopløsning. 

Hvad  der  er  sagt  om  Skolebørnene,  gjælder  tildels  ogsaa 
om  alle  andre  Individer,  der  bo  i  et  Hus,  hvor  der  er  ud- 
brudt smitsom  Sygdom,  som  kontrolleres  af  en  Plejershe; 
hun  maa  forhindre  Smittens  Udbredelse  i  Huset.  De,  der 
komme  i  Huset,  eller  hyppigt  komme  sammen  med  den,  der 
plejer  Patienten,  bør  stænke  deres  Klæder  med  Karbolvand 
og  vaske  Hænderne  med  Karbolsæbe.  Man  kan  naturligvis 
ikke  forlange,  at  Familiefaderen  eller  overhovedet  de,  som 
tjene  Brødet  til  Familien,  holdes  borte  fra  deres  Arbejde^ 
fordi  der  optræder  smitsom  Sygdom  i  Huset,  men  det  be- 
høves heller  ikke,  naar  blot  Plejersken  gjør  sin  Pligt  og 
vogter  paa,  at  Huset  ikke  bliver  inficeret.  Forf.  fremhæver 
til  Slutning,  at  man  kun  kan  benytte  til  denne  Gjerning  de 
Plejersker,  der  ere  særligt  oplærte  dertil;  han  mener  ogsaa, 
at  de  medicinske  Studerende  burde  gjennemgaa  et  Kursus  i 
Desinfektionens  Methode  og  Udførelse. 

I  «The  Sanitary  Record«  for  Juni  1880  harMrs.  John- 
stone  (Superintendent  of  the  « Sanitary  Aid  Association 
St.  Leonards  and  Hastings«)  givet  en  Meddelelse  om  den 
nævnte  Forening,  der  i  Løbet  af  9  Aar  har  Virket  blandt  en 
Befolkning  paa  35000  Individer.  Den  har  fuldstændigt  en 
privat  Karakter,  og  dens  Medlemmer,  som  ikke  ere  profes- 
sionelle, have  den  Opgave  ved  Besøg  hos  den  &ttige  Befolk- 
ning at  holde  øje  med  Infektionssygdommenes  Optræden  og 
Udbredelse,  og  ved  Hjælp  af  Desinfektionsmidlers  Anvendelse 
at  forebygge  denne.  Foreningen  virker  Haand  i  Haand  med 
det  officielle  Sanitetsvæsen.  Forf.  søger  at  vise,  at  det  af  de 
udgivne  Aarsberetninger  fremgaar,  at  det  er  muligt  at  fore- 
bygge og  hindre  de  Ulykker,  som  ere  en  Følge  af  Infektions- 
sygdommenes epidemiske  Udbredning.     Netop  den  Maade, 
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hvorpaa  Foreningen  virker,  gjar  det  muligt  for  den  at  op- 
spore de  ferste  Tilfælde  og  felge  Sygdommen  i  dens  Ud- 
bredning  og  saaledes  bidrage  til  dens  Begrænsning  i  langt 
Aildere  Maal,  end  det  er  muligt  for  de  offentlig  ansatte 
Embedsmænd,  og  dette  er  af  desto  sterre  Betydning  paa 
Landet,  hvor  der  i  Beglen  ikke  findes  Sygehuse  til  Optagelsen 
af  saadanne  Patienter,  som  Talen  er  om  her. 

Foreningens  Hovedopgave  er  altsaa  at  hjælpe  de  sani- 
tære Avtoriteter  med  at  opspore  alle  smitsomme  Sygdoms- 
tilfælde. Da  det  er  af  stor  Vigtighed,  at  der  holdes  om- 
hyggeligt Tilsyn  med  Sundhedstilstanden  i  Skolerne,  har  man 
sat  igjenncm,  at  der  hver  Uge  gives  en  Meddelelse  om,  hvilke 
Skolebørn  der  ere  fraværende,  og  hvad  der  er  Aarsagen  til 
Fraværelsen.  Et  af  Foreningens  Medlemmer  aflægger  da  et 
Besøg  i  det  paagjældende  Barns  Hjem  og  gjer  Indberetning 
til  Medicinalavtoriteterne,  hvis  der  findes  noget  Tilfælde  af 
smitsom  Sygdom.  Det  følger  af  sig  selv,  at  disse  Beseg 
maa  gjøres  paa  en  hensynsfuld  iMaade,  ligesom  ogsaa  at 
Familien  underrettes  om,  at  den  faar  Anvisning  og  Materialer 
af  Foreningen,  hvis  Desinfektion  bliver  nødvendig.  Ofte  faar 
Familien  tillige  Hjælp  enten  i  Form  af  Fengeunderstøttelse, 
Madvarer,  Vin,  Plejersker  til  Nattevagt  o.  s.  v.,  men  hvor  dette 
ikke  behøves,  gives  der  mindre  Gaver  til  Opmuntring  i  den 
Tid,  da  Familiens  Medlemmer  lide  meget  under  den  kjed- 
sommelige  og  Hverdagslivets  Hygge  forstyrrende  Desinfek- 
tionsproces.  Undertiden  kan  det  ogsaa  være  hensigtsmæssigt 
at  love  Husmoderen  en  liden  Præmie,  hvis  der  ikke  optræder 
nye  Sygdomstilfælde  i  Familien.  Man  bar  vel  komme  i  Hu, 
at  de  mindre  Bemidledes  Tilbøjelighed  til  at  skjule  nye  Til- 
fældes Optræden  bereder  den  offentlige  Sundhedspleje  stor 
Vanskelighed,  thi  det  at  melde  saadanne,  staar  for  dem  som 
det  Samme  som  at  Qærne  Slægt  og  Venner  fra  sig  og  øde- 
lægge sit  Erhverv.  Efterhaanden  som  de  Fattige  imidlertid 
lære  at  kjende,  hvilken  stor  Hjælp  Foreningen  yder  dem, 
med  desto  starre  Beredvillighed  modtage  de  dens  Funktio- 
nærer, naar  Sygdom  og  Infektion  true. 

En  af  de  største  Vanskeligheder  for  Sundhedsplejens 
Embedsmænd  er  Manglen  paa  kvindelig  Hjælp  til  Under- 
visningen af  Kvinder  i  Desinfektionens  Udfarelse;  denne  maa 
nemlig  specialiseres  for  hvert  enkelt  Tilfælde  og  gaa  i  den 
Grad  i  Enkeltheder,  at  den  ikke  godt  kan  bibringes  Hus- 
madrene  uden  gjennem  kvindelige  Instruktorer.  Madrene 
bar  vide,  at  enhver  Emanation  fra  den  Syges  Legeme  kan 
bære  Smitten  videre ,  hvorfor  alle  Exkretioner  saavidt  mulig 
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bdr  optages  i  desinficerende  Stoffer;  at  endog  den  fuldstæn- 
digste  Tilendebringelse  af  Afskalningen  ikke  er  et  sikkert 
Tegn  paa  Smitteevnens  Opher,  og  at  intet  saadant  Barn  maa 
sendes  i  Skole  igjen  for  efter  8  Ugers  (skrofulose  Bern  endog 
først  efter  12  Ugers)  Forlob;  at  Desinfektionsmidlet  ikke  blot 
stænkes  men  ogsaa  indgnides  paa  Patientens  Legeme. 

<iThe  Sanitary  Aid  Association*  har  vandet  stor  Aner- 
kjendelse  indenfor  sin  Virkekreds.  Den  tæller  Menighedernes 
Præster,  Skolelærere  og  Lærerinder  blandt  sine  Medlemmer. 
Den  Hurtighed  og  Sikkerhed,  hvormed  disse  opspore  de  ferste 
Sygdomstilfælde,  bidrager  væsentligt  til  at  hindre  Epidemiers 
Udvikling,  og  Almenheden  har  efterhaanden  vænnet  sig  til 
at  gaa  ud  fra,  at  det  bør  blive  ved  et  enkelt  Tilfælde,  uden 
at  tænke  over,  at  der  er  taget  særlige  profylaktiske  Forholds- 
regler. Man  kunde  nu  paastaa,  at  Udeblivelsen  af  enhver 
Epidemi  i  Løbet  af  alle  disse  Aar  kunde  skyldes  andre  Aar- 
sager;  et  enkelt  Tilfælde  er  dog  oplysende  i  saa  Hen- 
seende: Bestyrelsen  for  en  Skole  forsømte  en  Gang  at  give 
Foreningen  Meddelelse  om  de  først  optraadte  Tilfælde  af 
Skarlagensfeber,  og  i  Løbet  af  kort  Tid  var  Sygdommen 
kommet  til  Udbrud  i  20  Familier,  som  hørte  til  dette  Skole- 
distrikt, og  Epidemiens  Ud  bredning  blev  ikke  standset,  førend 
Foreningen  havde  taget  Sagen  i  sin  Haand. 

Forf.  gjør  til  Slutning  gjældende,  at  den  Modvillie  mod 
en  gjennemført  Desinfektion  og  mod  profylaktiske  Forholds- 
regler, som  man  saa  ofte  træffer,  og  da  navnlig  blandt  Kvin- 
derne, lettere  vilde  kunne  overvindes,  hvis  Skoleundervisningen 
ogsaa  kom  til  at  omfatte  lidt  Hygiejne,  saa  at  Børnene  fik 
at  vide,  hvad  Smitte  er,  hvorledes  den  opstaar,  og  hvorledes 
den  udbredes  og  bekæmpes.  Han  fremhæver  ogsaa  stærkt, 
at  alle  Foreninger  af  denne  Art  bør  bestræbe  sig  for  at  staa 
i  et  godt  Forhold  til  Hygiejnens  officielle  Repræsentanter  og 
til  Lægerne,  og  underordne  sig  disses  Meninger  og  Anvis- 
ninger. 

Beferenten  i  «Eira%  Dr.  Nordenstrdm,  bemærker,  at 
man  ogsaa  i  hans  Fædreland  kan  lære  Meget  af  disse  Med- 
delelser, da  man  dér  endnu  i  høj  Grad  viser  sig  tolerant 
ligeoverfor  Infektionssygdommene  og  da  navnlig  ligeoverfor  de 
exanthematiske  Febre,  om  hvilke  vel  endnu  den  almindelige 
Mening  er,  at  «de  skulle  have  deres  Gang«.  De  fleste  Di- 
striktslæger ville  vistnok  have  erfaret,  hvor  magtesløs  man  i 
Virkeligheden  er,  naar  det  gjælder  om  at  bekæmpe  en  Infek- 
tionssygdoms Udbredelse.  De  kommunale  Myndigheder  be- 
fatte sig  kun  yderst  sjældent  med  hygiejniske  Foranstaltninger 
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Og  vise  som  oftest  en  sørgelig  Mangel  paa  Ejendskab  til  de 
derfor  gjældende  Bestemmelser  og  til  Maaden  og  Betingelserne 
for  Infektionssygdommens  Udbredelse,  ligesom  ogsaa  Manglen 
paa  Understattelse  af  privat  Foretagelsesaand  i  denne  Ret- 
ning rejser  saa  mange  Vanskeligheder  for  den  praktiske 
Gjennemfarelse  af  profylaktiske  Forholdsregler  og  Desinfektion, 
at  der  paa  Sagens  nuværende  Standpunkt  kun  sjældent  kan 
blive  Tale  om  at  kvæle  en  Epidemi  i  dens  første  Udbrud. 


Ajaceio  som  klimatisk  Kursted« 

Efter  H.  Lo  mb  ard.    («Le8  stations  sanitaires  etc.>  Paris.  1880.) 


Korsikas  Hovedstad  ligger  ved  den  øvre  Ende  af  en  mod 
Sydvest  aaben,  stor  Bavbugt,  en  af  de  smukkeste  ved  Middel- 
havets Kyster.  Byen  har  en  amfitheatralsk  Beliggenhed  og 
er  beskyttet  mod  de  nordlige  og  østlige  Vinde  ved  en  Kjæde 
af  høje  Oranitbjærge.  Aarets  Middeltemperatur  er  17^,650., 
altsaa  noget  nær  den  samme  som  Mentona  (17^6).  For 
Vinterens  Vedkommende  er  den  12°,03,  altsaa  hejere  end 
ved  alle  Stationer  i  Provence  og  langs  Rivieraen.  Om  For- 
aaret  er  den  Ib^^^o?,  om  Somm^en  24^^,20  og  om  Efter- 
aaret  18'',93;  lavest  er  den  i  Januar  (10^26),  højest  i 
Åvgust  (25'',66).  Klimatet  i  Ajaceio  og  Palermo  frembyder 
mange  Ligbeder,  idet  det  paa  begge  Steder  har  Karakteren 
af  øklima.  Palermos  Beliggenhed  mod  Nord  gjør  imidlertid 
Temperaturen  noget  lavere,  medens  omvendt  Ajaceio  har  den 
fortrinligste  Beliggenhed.  Regnen  falder  i  det  Hele  sjældent 
og  sparsomt;  man  regner  omtrent  50  Regndage  om  Aaret, 
af  hvilke  de  fleste  falde  paa  Oktober  og  NoVember  og  der- 
efter paa  Januar  og  Februar  Maaned.  Den  samlede  Regn- 
højde er  omtrent  140  Mm.,  og  den  relative  Fugtigheds- 
mængde  temmelig  betydelig  (gjennemsnitlig  75^),  hvilket  er 
betinget  af  Havets  Nærhed.  Man  regner  omtrent  136  fuld- 
stændigt klare  Dage,  89  afvexlende  klare  og  skyede  og  51 
fuldstændigt  skyede.  Om  Foraaret  er  Vejret  kun  smukt 
hveranden  Dag  omtrent  (43  af  92).  Da  Bugten  er  aaben 
mod  Syd  og  Vest,  ere  de  sydlige,  sydostlige  og  vestlige  Vinde 
de  fremherskende.  Sydostvinden  stiger  ofte  til  Storm,  og 
Sydvestvinden  bringer  hyppigt  stærke  Regnskyl,  medens  de 
nordlige   og   nordvestlige  Vinde  i  Reglen   ere   ledsagede   af 


284 


klart  og  tart  Vejr.     Vegetationen  er  meget  frodig  og  bærer 
Præg  af  Stedets  milde  og  varme  Klima. 

Dr.  P.  de  Pietra  Santa  udtaler  sig  i  sit  Værk  -La 
Corse  et  la  station  d'Åjaccio»  paa  følgende  Maade:  •!  Hen- 
seende til  Klima  indtager  Ajaccio  en  MiddelstiUing  mellem 
Algier  og  Provences  Kyster.  Byen  har  alle  Fordelene  af 
Beliggenheden  ved  Sokysten,  samtidig  med  at  den  ligger 
godt  beskyttet.  Man  træffer  der  en  ren  og  klar  Lafk,  en 
forholdsvis  mild  Temperatur  om  Vinteren  og  Foraaret«  medens 
Temperaturen  om  Sommeren  er  meget  haj,  om  end  Savindene 
altid  bidrage  til  at  gj^re  Varmen  lettere  at  taale.  Disse  for- 
skjellige  Betingelser  gjare,  at  Klimaet  i  det  Hele  maa  kaldes 
baade  mildt  og  styrkende;  det  passer  for  skrofulose,  bleg- 
sottige og  anæmiske  Individer,  men  navnlig  for  Fthisikere, 
hvis  Sygdom  er  af  den  lymfatiske,  torpide  Form.  Det  ud- 
aver  ogsaa  profylaktisk  Virkning  ligeoverfor  tilstedeværende 
Disposition  til  « Tuberkulose ». 

Man  har  i  Ajaccio  let  ved  at  forskaffe  sig  en  god  Bolig 
og  en  god  Forplejning,  og  i  Byens  Omegn  er  der  Lejlighed 
til  at  gjere  smukke  Spadsereture  og  nyde  smukke  Udsigter 
med  forskjeUigartede  Naturskjanheder.  Man  maa  imidlertid 
ved  Valget  af  Boligen  vel  vogte  paa  at  undgaa  de  Steder, 
hvor  de  intermitterende  Febre  herske  endemisk.  Man  bar 
derfor  ogsaa  foretrække  de  Lejligheder,  som  vende  mod  Syd, 
og  Forf.  anbefaler  særligt  Kvarteret  -Saint  Érasme«,  -La 
place  Bonaparte«  og  "Boulevard  Lantivy  au  cours  GrandvaU. 
Det  vil  altid  være  forbundet  med  Ulemper  for  de  Syge  at 
fjærne  sig  fra  Sakysten  og  indlogere  sig  paa  Skraaningerne 
af  de  omgivende  Haje. 


Ny  Reklame  for  ,)Brana-Li?s-Eliiir^^ 


Vi  have  i  den  sidste  Tid  fra  forskjellige  Kolleger  modtaget 
Opfordringer  om  at  henlede  Opmærksombeden  paa  de  mark- 
skrigerske Annoncer,  hvormed  flere  i  den  almindelige  Handel 
gaaende  Arkana  falbydes,  og  særligt  har  det  vakt  en  beret- 
tiget Indignation  Y  at  flere  af  disse  Annoncer  statte  sig  til 
Udtalelser  fra  Læger,  Udtalelser,  hvis  Fremkomst  er  ligesaa 
beklagelig«  som  deres  Indhold  i  Bealiteten  er  urigtigt  og 
vildledende.  Vi  skulle  fremdrage  et  enkelt  Exempel.    I « Aarhus 
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Stiftstidende   for  23de  September  1880  findes  en  Annonce, 
hvis  farste  Del  lyder  saaledes: 

Advarsel ! 

Publikum  alTAies  imod  to  Plagiater  af  vor  •BraMa-Livs- 
Eliiir«^  som  ere  bragte  i  Handelen,  forsynede  med  saadanne 
Etiketter,  at  Publikui  bliver  ført  bag  Lyset  og  troer  at  det 
kjaber  vor  priisbelannede  «Brama-Livs-Elixir»,  men  erholder 
i  det  Sted  en  slet  Efterligning. 

Det  ene  Plagiat  fabrikeres  af  Avgist  SrniBne  i  lersens 
og  kaldes . « Branlemes  Livs-Elixir».  Istedetfor  at  vi  have  en 
blaa  Leve  og  en  Guldhane  bar  han  ^sat  Noget,  som  han 
kalder:  «en  blaa  Tiger  og  en  guul  Papepeie«  i  Etiketten. 

Det  aidet  Plagiat  er  fra  Laiiv.  <i|j9dTad  i  Randers  og  kaldes 
aUfs-Elliir*,  er  forsynet  med  4  falske  Medailler,  medens  der 
i  Vaabnet  er  foretaget  nogle  afvigende  Forandringer. 

Etiketten  paa  begge  Plagiaterne  er  som  vor,  oval,  grøn 
i  Bunden,  med  Guldbogstaver^  og  Vaaben  i  Midten. 

Ti  have  ladet  disse  EfterligniDger  videnskabelig  nndersøge 
af  en  »Idre  erfaren  L«ge  og 

liajDLS  Dom  lydei*s 

Jeg  har  i  mange  Åar  lært  at  kjende  Hr.  Mansfeld- 
Bullners  Bitter  »Brama-Livs-Eliiir«  som  et  fortrinligt  diætisk 
Middel,  der  fertjener  al  den  Ilees^  som  Samfundet  har  offret 
det,  og  det  er  let  at  forstaae,  at  et  saa  vel  renommeret  Hus- 
middel  er  udsat  for  uheldige  Efterligninger;  men,  som  paa 
Grund  af  at  Mansfeld-Bullners  Bitter  ikke  lader  sig  fvantitativ 
analysere,  kun  maa  være  sammensatte  paa  Maa  og  Faa  efter 
en  løs  PerModttingj  eller  ved  at  man  benytter  et  eller  andet 
Bitterstof  og  derefter  giver  Ptoductet  Navn  af  Livs-Elixir  fer 
at  faae  Pnbliknn  til  at  kjøbe  det.  Naar  jeg  nu  er  bleven 
anmodet  om,  paa  Grundlag  af  mine  Erfaringer,  at  udtale 
mig  om  Værdien  af  de  Efterligninger,  som  Ejebmændene 
Angnst  (IrnmMe  i  lorsens  under  Navnet  «Bramiernes  Livs- 
Elixir«  og  Ladvig  ()|odf ad  i  Banders  under  Navnet  oLivs-Eliiir« 
have  sat  i  Handelen,  saa  maa  jeg  erklære,  at  disse  Plagiater 
kun  ere  nheldige  Efterligninger  og  kunne  aldeles  ikke  sam- 
menlignes med  den  ægte  «Brama-Liv8-Elixir>>  fra  Mansfeld- 
BUUner  &  Lassen,  ligesom  jeg  ogsaa  bar  forudsætte,  at  de 
nævnte  Plagiater  under  visse  Forhold  ville  kunne  være  nskik- 
kede  til  at  udave  den  foranskede  heldige  Indflydelse  paa 
Sundheden. 

Kjøbenhayn  V.,  den  27de  Ångost  1880. 

E.  J.  lelchior; 

practiserende  Læge. 
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Ligesom  det  nu  overhovedet  maa  beklages,  at  nogen 
dansk  Læge  har  villet  laane  sit  Navn  og  sin  Anseelse  til  en 
saadan  Trafik,  som  Talen  er  om  her,  saaledes  maa  det  in 
casu  yderligere  beklages,  at  nogen  dansk  Læge  har  kunnet 
udstede  en  Attest,  der  er  saa  overordentlig  slet  baade  fra 
Formens  og  Indholdets  Side.  Hvis  det  store  Publikum  vilde 
bedømme  Lægernes  almindelige  Dannelse  efter  de  Kundskaber 
i  dansk  Grammatik  og  Retskrivning,  som  Hr.  Melchior 
lægger  for  Dagen  i  sin  Attest,  vilde  Dommen  sandelig  ikke 
blive  smigrende;  thi  som  Stilprave  betragtet  er  Attesten 
mildest  talt  mislykket.  Og  nu  Indholdet:  Vi  ville  fuldstæn- 
digt se  bort  fra  Kvaliteten  af  den  « videnskabelige  Under- 
søgelse-, hvortil  Annoncen  sigter,  og  fra  Kvaliteten  af  de 
«•  Erfaringers  hvortil  Hr.  Melchior  støtter  sin  Dom,  at  »de 
nævnte  Plagiater  under  visse  Forhold  ville  kunne  være  uskik- 
kede til  at  udøve  den  forønskede  heldige  Indflydelse  paa 
Sundheden  >»,  aldenstund  denne  Egenskab  vel  maa  betragtes 
sonf  fælles  for  alle  de  Stoffer,  der  overhovedet  have  nogen 
Indflydelse  paa  Organismen.  Vor  Hovedanke  er,  at  Hr.  Mel- 
chior simpelthen  betegner  Brama-Livs-Elixiren  som  et  « for- 
trinligt diætisk  (!!)  Middel »  uden  tillige  at  fremhæve,  at  det 
er  et  different  Middel,  som  under  visse  Forhold  vil  kunne 
gjøre  væsentlig  Skade.  A  priori  er  det  jo  indlysende,  at 
intet  enkelt  Stof  og  ingen  enkelt  Komposition  af  Stoffer  vil 
kunne  svare  til  alle  de  sammensatte  og  vexlende  Betingelser, 
hvorpaa  Sundheden  beror,  og  derfor  er  det  altid  urigtigt  og 
vildledende  at  give  nogetsomhelst  Præparat  Generalkarak- 
teren —  sundhedsbefordrende.  Vilde  Hr.  Melchior  gjøre 
Publikum  en  Meddelelse  om  Brama-Livs-Elixiren,  burde  den 
lyde  omtrent  saaledes :  Denne  Elixir  bestaar  væsentligst  af  en 
Opløsning  af  Aloe  og  flere  andre  mindre  differente  Bitter- 
stoffer i  Spiritus;  den  vil  derfor  undertiden  kunne  afgive  en 
hensigtsmæssig,  om  end  altid  for  dyr.  Bittersnaps  i  inifælde, 
hvor  der  trænges  til  et  jævnt  afførende  Middel,  og  Aloen 
taales,  medens  den  omvendt  vil  kunne  gjøre  større  eller 
mindre  Skade  i  alle  de  Tilfælde,  i  hvilke  Aloens  irriterende 
Virkning  paa  Tarmslimhinden  af  den  ene  eller  anden  Grund 
er  kontraindiceret.  Vi  gjøre  os  her  kun  til  Tolk  for  vore 
Kollegers  Indignation  ved  at  udtale  vor  Beklagelse  over,  at 
nogen  dansk  Læge  har  kunnet  udstede  en  Attest  som  den 
ovenfor  meddelte. 
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8?ar  tU  Hr.  Distriktelttge  Bieriag. 


Hvad  Politimesteren  anser  det  for  rigtigt  at  optage  i  For- 
barsprotokollen ,  vedkommer  i  Beglen  ikke  og  in  casa  slet 
ikke  Embedslægen.  Heller  ikke  gjorde  det  stor  Skade,  at  de 
2  Attester  her  kom  til  at  ligge  Side  om  Side.  Det  Uheldige 
er,  at  der  udgik  tvende  hinanden  modsigende  Attester,  den 
ene  en  officiel  Ligsynsattest ,  som  igjennem  Sognepræsten 
blev  Offentlighedens  Ejendom,  og  en  anden  privat,  som  blev 
den  Afdades  Families  Ejendom. 

Hvorledes  Hr.  Bie  ring  kan  gjøre  to  Sager  ud  af  denne 
ene,  er  et  Mesterstykke,  som  jeg  vil  se  Hr.  B.  udfare,  inden 
jeg  vil  anse  det  for  muligt.  Men  jeg  skal  vise  Hr.  B., 
hvorledes  denne  Sag  meget  let  vilde  have  kunnet  affede  en 
ny  Sag.  Dersom  den  Afdades  Fader,  istedetfor  at  henvende 
sig  til  Stadslægen,  havde  henvendt  sig  til  en  privat  Læge  — 
hvad  han  jo  havde  været  berettiget  til  —  og  denne  hstVde 
foretaget  Obduktionen  helst  sammen  med  en  Kollega  og 
sikret  sig  Uterus  med  de  hertil  harende  indre  og  ydre  Kjans- 
dele,  havde  dette  i  og  for  sig  været  en  meget  ubehagelig 
Historie  for  vedkommende  Stadslæge.  Og  værre  vilde  det 
være  blevet,  hvis  Faderen  havde  toget  Sagen  mindre  sagt- 
modigt end  in  casu  og  sagsøgt  Stadslægen  forat  have  skjændet 
hans  afdade  Datters  Bygte.  Jeg  skal  derfor  ikke  raade  Hr.  B. 
til  at  være  altfor  rask  med  at  falge  det  givne  Exempel. 

Og  hermed  skal  jeg  slutte  Sagen  fra  min  Side. 

En  Embedslæge. 


Nye  Bøger. 


Om  de  forskjellige  Methoder  for  Behandling 
af  Saar  fra  de  ældste  til  de  nyeste  Tider.  For  Læger 
og  Studerende.  AfOscarBloch,  Dr.med.,  Frosector.  Med 
21  Træsnit.  Andr.  Fred.  Hast  &  Sans  Forlag.  Ejabenhavn. 
1880.    238  Sider. 

Forf.  har  i  denne  Afhandling  leveret  et  Arbejde,  der 
upaatvivlelig  vil  blive  modtaget  med  stor  Paaskjannelse  af 
hans  Standsfæller,  ikke  blot  fordi  det  paa  en  saa  fyldest- 
gjarende  Maade  behandler  et  Æmne,  der  stadig  ligger  for  i 
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den  daglige  Fraxis,  men  ogsaa  fordi  han  med  stor  Flid  har 
samlet  et  Materiale,  der,  saavidt  os  bel^jendt,  hidtil  kun  bar 
foreligget  spredt.  Han  har  stillet  sig  den  Opgave,  at  gjere 
Læseren  bekjendt  med  de  forskjellige  Methoder,  der  have 
været  anvendte  til  Behandling  af  Saar  fra  de  ældste  Tider 
op  til  vor  Tid,  men  selvfølgelig  har  han  skænket  Tiden,  der 
ligger  forud  for  vort  Åarhundrede,  den  ringeste  Opmærk- 
somhed; ikke  destomindre  frembyde  de  i  dette  Afsnit  inde- 
holdte Aforismer  saa  mange  karakteristiske  og  i  historisk 
Henseende  oplysende  Træk,  at  de  utvivlsomt  ville  blive  læste 
med  Interesse.  Hovedformaalet  med  Arbejdet  har  dog  været 
at  give  en  nejagtig  Fremstilling  af  Listers  antiseptiske 
Forbindingsmethode,  af  hvis  Teknik  der  gives  en  detailleret 
og  omhyggelig  Beskrivelse. 

Fremstillingen  har  helt  igjennem  et  praktisk  Tilsnit,  og 
der  medtages  af  theoretiske  Bemærkninger  kun  saa  meget, 
som  er  nødvendigt  til  at  gjere  de  givne  Beglers  •Hvorfor« 
tydelig.  En  Ulempe  ved  Sproget  er  Forf.'s  Tilbejelighed  til 
at  bruge  fremmede,  tildels  mer  eller  mindre  fordanskede 
Eunstord,  der  tilmed  ofte  paa  en  uheldig  Maade  knyttes 
sammeA  med  Sætningernes  danske  Ord,  saa  at  Stilen  hist 
og  her  faar  noget  Kantet  og  Tungt  ved  sig.  Bortset  fra 
denne  Fejl  maa  Fremstillingen  i  det  Hele  siges  at  staa  fuld- 
stændig i  Hajde  med  Opgaven,  idet  den  indenfor  et  velordnet 
Skema  giver  en  klar  og  tydelig  Udvikling  af  dennes  forskjel- 
lige Æmner.  Vi  tro  derfor,  at  Afhandlingen  ikke  blot  vil 
blive  læst  med  Interesse,  men  at  den  ogsaa  for  den  praktiske 
Læge  vil  afgive  en  værdifuld  Foregelse  af  den  Samling  af 
Haandbeger,  som  han  i  paakommende  Tvivlstilfælde  raad- 
sperger  med  Nytte. 


Det  kongelige  Sundhedskollegiums  Forhand- 
linger i  Aaret  1878.  Ved  Joh.  Meller,  Overlæge. 
Ejebenhavn.    1880.    Reitzels  Forlag.    486  Sider. 

Sundhedskollegiets  Forhandlinger  og  Medicinalberetnin- 
gerne, der  i  de  senere  Aar  ere  udkomne  som  2  Hæfter  af 
Sundhedskollegiets  «Aarsberetning>»,  ville  herefter  blive  ud- 
givne særskilt;  dog  ville  Medicinalberetningerne  for  1876  — 
i  Lebet  af  nogle  Maaneder  —  udkomme  som  2det  Hæfte  af 
Sundhedskollegiets  Aarsberetning  for  1877,  hvis  1ste  Hæfte 
tidligere  er  udgivet. 
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Beretning  om  den  kgl.  Fødsels-  og  Plejestif- 
telse i  Kjebenhavn  for  Åaret  fra  1ste  April  1879 
til  31te  Marts  1880.    Kjebenhavn.    1880.    29  Sider. 

De  Fadendes  Antal  var  1173  (484  i  Stiftelsen,  689  i 
Filialerne  —  214  Gifte,  959  Ugifte  —  649  Farstef ødende, 
524  havde  født  tidligere).  Aborternes  Antal  17.  Af  Børnene 
vare  1138  levendefødte,  53  dødfødte  (deraf  macererede  25) 
o:  tilligemed  Aborterne  4,4  pGt.  Dødsfald  onder  Fødslen.  Af 
Fødselskomplikationer  noteredes  146,  der  nødvendiggjorde  89 
operative  Indgreb. 

Den  puerperale  Mortalitet  i  selve  Stiflielsen  og  dens 
Filialer  har  været  5  af  1173  o:  4  pro  Mille  eller  1  :  235 
(4  pro  Mille  (1  :  242)  for  selve  Stiftelsens  Vedkommende). 
Den  puerperale  Morbilitet  er  12,6  pCt.  (14,7  pCt.  paa  Stif- 
telsen, 11  pCt.  i  Filialerne).  Af  ikke  puerperale  Sygdomme 
døde  4  (2  af  Phthisis  palm.,  1  af  Ecclampsia  og  1  af  Pla- 
centa prævia),  og  bele  Mortaliteten  paa  Barselseng  bliver 
derefter  8  pro  Mille  (9  af  1173  Fødende). 

Af  de  nyfødte  Børn  ere  61  afgaaede  ved  Døden.  Der 
er  noteret  16  Misdannelser.  I  den  obstetriciske  Poliklinik 
foretoges  operative  Indgreb  ved  13  Fødsler,  og  i  den  gynæ- 
kologiske Poliklinik  have  100  Sygdomstilfælde  været  under 
Behandling.  I  selvvalgte  Lokaler  under  Stiftelsens  Lukning 
i  Sommeren  1879  have  25  Kvinder  født.  I  Aarets  Løb  have 
24  lægevidenskabelige  Kandidater  gjennemgaaet  det  kliniske 
Kursus  i  Fødselsstiftelsen.  34  Jordemødre  ere  efter  endt 
Examen  afgaaede  fra  Skolen,  4  fra  Kjøbenhavn,  16  fra  øerne 
og  14  fra  Jylland. 

Overakkouchøren  fremhæver  til  Slutning,  at  Mortaliteten 
nu  ikke  alene  er  bragt  ned  til  4  pro  Mille  af  alle  de  Fødende, 
men  at  det  i  det  forløbne  Aar  første  Oang  er  lykkedes  at 
skaffe  et  gunstigere  Mortalitetsforhold  (for  Barselfebers  Ved- 
kommende) i  selve  Stiftelsen,  nemlig  1  af  242  Fødende,  end 
i  Filialerne,  hvor  den  puerperale  Mortalitet  har  været  1  af 
230  Fødende. 


Beretning  om  det  kgLFrederiksHospitals  Vick- 
somhed  i  Finantsaaret  fra  1ste  April  1879  til 
31te  Marts  1880.    Kjøbenhavn.    1880.    48  Sider. 

Antallet  af  indlagte  Patienter  var  2989  (1532  Mænd  og 
1457  Kvinder),  hvilket  Antal,  sammenlignet  med  Aaret 
1878—79,  da  det  udgjorde  2669,  viser  en  forøget  Tilgang  af 
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320  Patienter.  Størst  var  BelægniogeD  den  17de  Januar 
1880  (351),  mindst  den  3dje  Åvgust  1879  (246).  Med  Hensyn 
til  Beregningen  af  Mortaliteten  gjenfinde  vi  iaar  den  samme 
uheldige  Mangel  paU  Overensstemmelse  mellem  Beretningens 
forskjellige  Afsnit,  som  vi  ogsaa  have  anket  over  de  fore- 
gaaende  Aar  (Ugeskr.  f.  L.  3je  B.  XXVI.  Nr.  20  21  og 
XXVIII.  Nr.  19).  I  den  summariske  Oversigt  og  i  Beret- 
ningen for  Chir.  Afdeling  D.  er  Dødelighedsforholdet  beregnet 
paa  den  Maade,  som  i  forrige  Aars  Beretning  havde  faaet 
Majoriteten  for  sig,  nemlig  ved  at  dividere  Summen  af  Ud^ 
skrevne  og  Dede  ind  i  Antallet  af  Dade.  I  Beretningerne 
fra  Afdeling  A  og  Chir.  Afdeling  C  er  Mortaliteten  derimod 
angivet  procentisk  i  Forhold  til  det  samlede  Antal  af  Syge, 
og  ved  Beretningen  fra  Med.  Afdeling  B  er  endelig  Døde- 
lighedsforholdet fundet  ved  at  dividere  det  samlede  Antal  af 
Syge  ind  i  Antallet  af  Døde.  At  denne  stadige  Mangel  paa 
Overensstemmelse  vanskeliggjør  Oversigten  over  Dødeligheds- 
forholdene paa  Hospitalets  forskjellige  Afdelinger  er  ind- 
lysende. Af  Hospitalssygdomme  er  der  paa  Afdeling  D  op- 
staaet  2  Tilfælde  af  Rosen,  paa  Afdeling  C  4  Tilfælde  af 
Rosen  og  1  Tilfælde  af  Septikæmi.  Paa  Afdeling  D  er  der  i 
98  Tilfælde  anvendt  Elormethyl  til  Anæsthesering;  i  55  Til- 
fælde af  disse  indtraadte  Brækning.  Paa  Hospitalets  Kon- 
sultationsstue  behandledes  ialt  5236  Patienter. 


Over  Barselfeber.  Et  Bidrag  af  Jerome  Buch- 
hol  z.    Eristiania.    1880.    Gammermeyers  Forlag.    41  Sider. 

Er  et  lille  Bidrag  til  Forsvar  for  Antiseptikens  Anven- 
delse ved  Fødselshjælpen,  hvis  Nytte  og  Nødvendighed  Forf. 
søger  at  bevise  ved  Erfaringer,  væsentligst  hentede  fra  hans 
egen  Praxis. 


Ea  nj  BehaDdliDgsmiade  for  TwtkMe  Vlcentloiier.  Dr.  F.  Borel- 
Lanrez  i  Neufchatel  har  i  Le  Kéveil  médicaL  June  6.  1880  angivet 
en  ny  og,  som  han  mener,  simpel  og  virksom  Methode  for  Behandlingen 
af  de  varikøse  Ulcerationer.  Han  brager  dertil  et  meget  fint  og  vel- 
sigtét  Palver  af  Trækai.  Først  vaskes  Saaret  af  med  varmt  Vand, 
tørres,  og  al  Blødning  standses  omhyggeligt.  Derpaa  strøs  Palveret 
hen  over  hele  Saarets  Overflade,  dette  bedækkes  med  en  Kompres,  og 
over  det  Hele  anlægges  en  Bandage,  som  bliver  liggende  i  2  Dage. 
Palveret  skylles  da  af  med  en  Strøm  af  lankent  Vand,  og  den  oven- 
nævnte Procedare  gjentages.  Paa  den  Maade  bliver  man  ved,  inddtil 
Årdannelsen  er  skredet  godt  fremad ,  og  Saaret  har  antaget  Udseendet 
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af  en  simpel  ExkoriatioD.  Forat  nndgaa  al  GnidDing,  der  knnde  hindre 
Dannelsen  af  ny  Overhad,  erstattes  Kalpnlveret  med  et  Stykke  Listers 
Protective,  som  skiftes  hveranden  Dag.  Naar  Arret  er  dannet,  anlægges 
der  en  komprimerende  Bandage  med  fugtige  Bind  helt  op  til  Knæet, 
og  denne  Bandage  bæres  saalænge,  indtil  Arret  er  fast  nok  til  at  kunne 
tude  Gnidningen  af  Støvlerne  og  Strømperne. 

(New-Tork  med.  record.  Avgnst  28-  1880.) 


Desinficerende  Cdskjlninger  af  Llfmoderen  efler  Fedsien«  N. Hofmeier 
(Centralbl.  ftir  GynSkol.  Mr.  5.  1880;  giver  en  i  praktisk  Henseende 
meget  lærerig  Fremstilling  af  Resultaterne  af  den  antiseptiske  Behand- 
lingsmaade,  som  man  ogsaa  har  begyndt  at  overføre  paa  Fødselshjælpens 
Omraade.  Forat  forebygge  Uviklingen  af  Barselfeber  har  man  i  Løbet 
af  de  senere  Aar  fra  forskjellige  Sider  foreslaaet  at  udskylle  Livmoderen 
med  en  2 — 3  pCt.  Karbolopløsning  efter  enhver  Fødsel,  selv  om  den 
har  været  fuldstændig  normal.  Paa  Fødselsstiftelsen  i  Berlin  har  Forf. 
behandlet  en  stor  Mængde  Tilfælde  efter  denne  Methode,  der  navnlig 
er  blevet  anbefalet  afSchuelein  og  Richter,  men  Resultaterne  have 
været  meget  uheldige.  Blandt  260  normalt  Forløste,  hvis  Livmoder 
blev  udskyllet  efter  Fødslen,  bleve  42  (16pCt)  angrebne  af  betændelses- 
agtige  Processer  i  Livmoderen  og  dens  Omgivelser,  der  i  8  Tilfælde 
vare  af  en  mere  alvorlig  Natur.  Derimod  angrebes  af  249  normalt 
Forløste,  hvis  Livmoder  ikke  blev  udskyllet  efter  Fødslen,  kun  19 
(o:  8  pCt.).  Støttende  sig  til  disse  Resultater  fraraiider  Forf.  at  anvende 
disse  Udskylninger  efter  den  normale  Fødsel. 

Helt  anderledes  stiller  Sagen  sig  derimod,  naar  der  allerede  ved 
Fødslen  har  udviklet  sig  Dekompositions-  og  Forraadnelsesprocesser, 
ledsagede  af  Feber.  I  saadanne  Tilfælde  er  det  nødvendigt  at  foretage 
Udskylninger  af  Livmoderen  med  en  6  pCt.  Karbolopløsning  forat  til- 
intetgjøre  tilstedeværende  Infektionskim.  I  saadanne  Tilfælde  opnaaede 
Forf.  ogsaa  gode  Resultater  ved  denne  Behandlingsmaade. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  33.  1880.) 


Rtttgelig  Reselntlfn  af  24de  Joll  1880,  vedrørende  Apothekervæsenet. 
Det  paalægges  Apothekerne  at  tilvejebringe  og  udlevere  et  hvilketsom- 
helst  Lægemiddel,  som  rekvireres  af  en  avtoriaeret  Læge. 

I  Forbindelse  med  den  ovenstaaende  allerhøjeste  Resolution  er  det 
red  et  af  det  kongelige  Sundhedskollegium  under  15de  September  1880 
udfærdiget  Cirkulære  tilkjendegivet  Apothekrene,  at  det  herefter  er 
dem  forment  at  sælge  spirituøse  Drikke  i  Haandkjøb,  medmindre  de 
erlægge  den  lovbefa&de  Afgift  for  Brændevinshandel. 


.  Det  nediclnske  Selskak  I  KJabenhavnt  Møde  Tirsdag  den  19de  Oktober 
1880  Kl.  7. 

Dr.  med.  Carl  Salomonsen:  Om  de  nyeste  experimentelle  Under- 
søgelser over  Immunitet. 

Professor,  Dr.  med.  Howitz:  Mindre  Meddelelse. 
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B  ekjendtgjørelser. 


Distriktslægen  i  Svendborg  seger  en  Amanuensis,  der 
har  frekventeret  Stiftelsen  og  kan  tiltræde  Pladsen  snarest 
mnlig.  Man  henvender  sig  skriftlig  eller  til  Stud.  med.  Beuer, 
Blaagaardsgade  Nr.  4,  Iste  Sal. 


C.  A^sli   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Ålt  til  Tandlægefaget  benhørende. 


Cornelias  Knadsen's  EtabL,  Ejebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprajter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

PrItkwaBter  frasko. 

I  Oktober  Maaned  nedsætter  jeg  mig  som  Læge  i 
Skjelskar. 

Chr.  Friis. 


Undertegnede  har  nedsat  sig  som  praktiserende  Læge  i 
Ejabenhavn,  Gothersgade  Nr.  30.    Eonsultationstid  11 — 1. 

Ttoek  Jansen. 

£■  sod  Praxh  i  en  af  Landets  starste  Byer  anskes  over- 
draget til  en  Eollega. 

Billet  indsendes  til  Hr.  Stud.  med.  Pr«de  RatBissea^ 

Haregade  Nr.  7,  Ejabenhavn,  i  Labet  af  14  Dage. 

Faa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet: 

Om  IVæsepolyper«    Af  Victor  Ltsge,  prakt.  Læge. 

Fris:  1  Er. 

Jacob  Inind. 


Faa  C.  A.  teitieU  Forlag  er  udkommet : 

Om  Kejsersnit  efter  Porros  Methode. 

(Amputatio  Utero-Ovarica.) 
Af  Fr.  Lievy, 

Dr.  med. 

Fris:  1  Er.  750. 


c.  A.  Reitaels  Forlag.    Bianco  Lanof  Kfl.  Hof-Boftrrkkeri. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  1  Ejøbenhavn. 

Heddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  ScUelsmn  „UgenU.  Oreisigt*'. 

188t.         UgeD  fra  den  29  Sepibr.  til  den  5  tkthr.       Mit. 

Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (188)  ere  i  Ugen  til 
d.  5  Oktbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

859  nye  Tilfælde. 
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Skarlagensfeber  .- 

Ondartet  Halssjge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

iSuinthematisk  Tyfiis 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrho   .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yandrorosen   .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarteber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatiame 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  S3'filis 
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Fra  Skibe  paa  Bheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt: 
Blodgang  1,  akut  Diarrhe  1,  Biystkatarrh  2,  akut  Lédderhevmatisme  2, 
Gonorrhe  2,  venerisk  Saar  I  og  Syfilis  1,  samt  af  andre  Par8ot«r: 
Skørbng  2  og  XJrticaria  1  Tilfaelde. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  TilMde:  Conjnnctivitis  4,  Zona  4,  Furunkler  2,  Erythem  4, 
Skørbag  2  og  Urticaria  1  Tilfælde. 

TfJrfvrktldeBe.  De  2  første  Dage  milde  med  tørre,  nordvestlige 
Vinde,  de  5  sidste  Dage  kølige,  med  regnfdldt  Vejr. 


Samtlige  Dedsfald  i  Ugen  til  den  5  Oktbr.,  fordelte  efter 

Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.  FuTMter. 

Kopner 

MsMiinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Tj^oid  Feber 

Exauthematisk  Tyfua 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

IndenL  Kolera  og  akut  Diarrhe  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Lédderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  .  . 

n.  Bloflfirglftiilngeri 

Dyriske  Gifte 

Frhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Brændevinssygdom 

Drankergalskab 

Pludfl^  Død  af  Drik 

111.  Konstltatlonelle  Sygdomme. 

Kjertelsyge   ...  * 

Akut  Hjæmevandsot 
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Tuberkulose  i  andre  Organer   .  .  . 
Kræft 
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Eneeluk  S jge 

Snickerajge 

Eftflrbag 

y^ngmi .»•,,,,,,, 

IT.  Tdbmnie  Dtdiiinigcr. 

Fald  (^  KnaBnisg 

DrukmnK 

Andre  Dljkkelige  HKndelaei  .  . 

Selvmord 

T.   DtHtlMfAJl 

TI.  Ukilc  OrpnTH*n»M. 
HJEemebetændetse 

Erooiake  Ejærneaygdomme  .  .  . 

fiindsajgdoniiBe 

StivkrBnipe  og  Mundklemme  .  . 

EonvulBioner 

Kronista  Eygmarvssygdomme  . 

LnDgebettendelse 

LongehmdebetændfllBe 

Bijstkatarrh,  akat  Bronkitis  .  . 
Kapillær  Broakitu  og   katarrhalak 

LnnrebetændelBe 

EroniEA  Bronkitis 

Organisk  Hjærtwygdom    .... 

Biighiiideb«taind«ue 

Tannsljngning  og  indeklemt  Brok 

Briglita  Sjgdom 

Nyre-  og  Blseregten . 

Andie  kroniake  UnderliTBaygdomme 
Andre    Sygdomme    i    indVendige 

Organer 

TIL  SjgitHM  I  fc  jin  Dele  .  .  . 
TIU.  Andre  kjpptge  Bwlutntcer. 

AlderdoTDSBTBgbed 

Tsring  hoa  Smaabøm 

D»d  ander  FedAlen  og  i  Barsebeog 

(Barselfeber  ikke  medregnet)    .  . 

Plndøelig  D«d  oden  behjeodt  Auaag 

UstigiTon  og  slet  specificeret  Dtds- 

Dtd  ndan  Liegebehimdling 


Oversigt  over  Dadsraldene  eder  Aldersklasser,  eamt  orer 
Fødsler,  Dadfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  5  Oktbr. 
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Blu»  Lb»*  Ktl.  Har-BsttiTkkwi. 


fUøbenktTB.  B.  2S.  tktbr.  18St. 


Ugeskrift  for  Læger. 
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lodhtld  iJohnBerg:  Behandlingen  af  Gena  valgnm.  —  H.  L  e  i  s  r  i  n  k : 
Om-  oblodig  Amputation  af  det  kvindelige  Bryst.  —  Nje  Bøger.  — 
de  Chanmont:  Malariainfektion  gjennem  Drikkevandet.  —  Dødsfald.  — 
Bekjendtgjørelser. 


Behtndliiigeii  af  Gena  falgan. 

Efter  John  Berg.    Hjgiea.  Juli.  1880.) 


Da  det  er  bævet  over  enhver  Tvivl,  at  Sygdommens  Åarsag 
i  et  stort  Antal  Tilfælde  maa  seges  i  Bhachitis,  er  det  ind- 
lysende, at  denne  Affektion  ofte  kræver  en  universel  Behand- 
ling. Er  Deformiteten  betinget  af  en  skæv  og  uensartet  Væxt 
af  Epifysebrusken ,  der  sekundært  fremkalder  Krumningen  i 
Laarets  nederste  og  Skinnebenets  averste  Del  og  Forandrin- 
gerne i  Ledenderne,  er  det  endvidere  klart,  at  man  med 
Hensyn  til  Behandlingen  vel  maa  skjelne  mellem  Genu  valgum 
far  og  efter  denne  Brusks  Forsvinden.  Den  førstnævnte 
Art  af  Deformitet  kan  man  haabe  paa  at  faa  hævet  ved  en 
Forandring  i  Trykforholdene  i  Leddet  og  en  deraf  betinget 
Forandring  af  Benenes  Væxt,  ved  den  sidstnævnte  derimod  er 
Benets  Længdevæxt  ophart,  man  bar  kun  med  Falgerne  af 
en  allerede  forlaben  Proces  at  gjare,  og  her  vil  den  ortho- 
pædiske  Behandling  kun  kunne  udrette  lidet  eller  maaske 
slet  intet.  Beror  endelig  Udviklingen  af  6.  v.  paa  en  ved- 
varende abnorm  Tilstand  i  denne  Brusk,  vil  det  kunne  for- 
staas,  at  hvilken  Behandlingsmaade  der  end  er  blevet  bragt 
i  Anvendelse  mod  Deformiteten,  vil  der  dog  være  Fara  for 
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Becidiv,  saalænge  den  sygelige  Tilstand  i  Brusken  holder  sig, 
derfor  maa  man  ogsaa  i  saadanne  Tilfælde  gjennemfere  en 
omhyggelig  Efterbehandling  og  iagttage  Patienten  neje.  — 
Forf.  gaar  derpaa  over  til  at  gi?e  en  Fremstilling  af  de 
Begler  for  Behandlingen,  som  de  senere  Tiders  flittige  Forsk- 
ninger paa  dette  Omraade  have  fastslaaet. 

1)  Den  langsomme  Udretning.  Den  kan  udfares 
med  alle  Slags  orthopædiske  Apparater,  og  at  der  paa  den 
Maade  kan  opnaas  gode  Besultater,  viser  allerede  Heines 
Beretning  om  50,  i  Løbet  af  6—14  Maaneder  helbredede 
Tilfælde  (Weil).  Man  kan  ogsaa  med  Fordel  anvende 
Osteoklasten  i  samme  øjenaed;  den  skrues  saa  fast  paa,  som 
Patienten  kan  taale,  og  bliver  liggende  saalænge,  han  kan 
udholde  det  (G.  v.  Heine).  Simplest  og  i  den  senere  Tid 
anbefalet  af  mange  Forfattere  er  dels  den  gjentagne  Anlæg- 
gelse af  Gipsbandager  (Hue ter,  Konig  o.  fi.)  eller  Skinner, 
dels  Anvendelsen  af  elastisk  Kraft,  (O Hier,  Verneai], 
Mi  kuli  c  z  o.  s.  V.).  Den  Sidstnævntes  Apparat  saå  B.  blive 
anvendt  paa  Billroths  Elinik.  Det  bestaar  af  to  Gips- 
skinner, én  for  Laaret  og  én  for  Skinnebenet,  forenede  paa 
Forfladen  af  Knæet,  ved  et  Hængsel,  som  kun  tillader  Side- 
bøjninger i  Knæleddet.  Ved  den  indre  Kant  af  begge  Skinner 
er  der  i  Nærheden  af  Knæet  indgipset  2  Jærnkroge,  om  hrSiA 
der  slynges  en  stærk  Kavtschukstræng,  som  altsaa  stræber  at 
rette  Knæet  ud.  Hue  ter  anlægger  sine  Gipsbandager,  medens 
Knæleddet  er  i  Bøjningsstillingen,  og  han  angiver  at  have 
opnaaet  fortræffelige  Besultater  paa  den  Maade  navnlig  hos 
Børn;  men  saa  hurtige  Helbredelser,  som  han  meddeler,  har 
dog  ingen  Ånden  opnaaet  ved  denne  Behandlingsmaade.  Den 
ortbopædiske  Behandlingsmaade  har,  som  omtalt,  sin  yderste 
Grænse  ved  Tiden  for  Epifysebruskens  Forsvinden.  Dens 
Ulemper  bestaa  i  dens  Langvarighed,  hvilket  selvfølgelig 
forøger  Kurens  Kostbarhed,  samt  i  det  langvarige  Senge- 
lejes skadelige  Indvirkning  paa  Almenbefindendet  og  paa 
Leddets  Funktionsdygtighed.  Vil  man  undgaa  disse  Ulempet 
har  man  at  vælge  mellem  den  forcerede  Udretning  og  de 
blodige  Operationer. 

2)  Den  forcerede  Udretning  efter  Delore's  An^s- 
ning  er  for  jøjeblikket  i  Frankrig  den  hyppigst  aiivendte  Be* 
handlingsmaade.  Ogsaa  i  Tyskland  har  man  gjort  Forsøg 
med  den  og  opnaaet  tilfredsstillende  Besultater  (Billrotn, 
Weil,  Meusel  o.  fl.).  Delore  har  selv  haft  Lejlighed  m 
ved  Sektion  af  et  3  Aars  Barn  10  Dage  efter  Operationen 
at  overtyde  sig  om,  hvilke  Virkninger  den  havde  fremkalat. 
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De  bestode  i  en  Løsning  af  den  ydre  Del  baade  af  Laarets 
og  Skinnebenets  Epifyser  samt  en  Lesrivning  af  Capital, 
fibulæ  fra  Diafysen.  Derimod  vare  Baandene  hele.  Det  er 
altsaa  temmelig  betydelige  Læsioner,  der  fremkaldes,  og  man 
kunde  a  priori  befrygte,  at  de  kunde  blive  farlige  for  Lem- 
mets videre  Udvikling.  Denne  Frygt  finder  imidlertid  ingen 
Begrundelse  i  de  foreliggende  Erfaringer,  og  01  lier  har  vist, 
at  Epifyselesningen  ved  denne  Operation  foregaar  i  det  kon- 
droide  Lag  og  ikke  i  den  egentlige  Brasksubstans,  hvorfor 
ogsaa  Helingen  foregaar  som  i  et  brudt  Ben.  De  beskrevne 
Virkninger  ere  naturligvis,  hvad  der  tilsigtes,  men  Methodens 
Svaghed  ligger  deri,  at  man  ikke  forud  kan  beregne  disse 
Virkninger  med  Nejagtighed.  Jo  ældre  Individet  er,  desto 
større  Kraft  maa  der  anvendes  ved  Operationen,  men  desto 
større  Fare  er  der  ogsaa  for  at  fremkalde  enten  en  Sønder- 
rivning af  Ligam.  lat.  ext.  og  cruciata  og  en  deraf  betinget 
Slaphed  i  Leddet,  eller  ogsaa  et  Brud  paa  et  andet  Sted  end 
det  tilsigtede.  Som  en  karakteristisk  Illustration  heraf  tjener 
Meusels  Tilfælde,  ved  hvilket  der  under  den  forcerede  Ud- 
retning af  et  stærkt  udviklet,  dobbeltsidigt  O.  v.  hos  en 
13  Aars  Pige  under  Operationen  kunde  konstateres  først  en 
Løsrivning  af  Gond.  int.  fem.  og  ved  fortsat  Strækning  et 
skævt  Brud  af  Laarbenet  tæt  over  Epifysen;  uagtet  denne 
Læsion  fremkaldtes  paa  begge  Laarben,  var  Slutningsresul- 
tatet  dog  tilfredsstillende.  Foruden  disse  Følger  af  den  om- 
talte Behandlingsmaade  har  Forf.  set  omtalt  Sønderrivning 
eller  Stramning  af  N. peronæus  (Mikulicz,  Weil);  udbredt 
flegmonøs  Benhindebetændelse  langs  hele  Laarbenets  Diafyse 
(Boech  el),  Betændelse  i Knæ]eddet(Lann  el  o  ngue),oghyppigt 
en  forbigaaende  •Hydarthrus«  (Peyre).  De  tyske  Forfattere  ere 
derfor  i  det  Hele  ikke  tilbøjelige  til  at  anbefale  Methoden, 
undtagen  ved  O.  v.  infantum,  og  i  England  har  den  heller 
ikke  vundet  videre  Bifald. 

3)  Blodige  Operationer:  a)  Tenotomien  paa  Lig. 
lat.  ext.,  en  Del  af  Fascia  lata  og  Biceps-Senen  er  i  flere 
Tilfælde  udført  af  Langenbeck  med  godt  Resultat,  men 
kun  hos  Børn,  af  Billroth  hos  4  ældre  Individer  i  Tilfælde, 
hvor  Bedressement  force  ikke  paa  anden  Maade  kunde  gjennem- 
føres  (Mikulicz),  samt  af  Weil  hos  2  ældre  Patienter, 
hos  hvilke  han  efter  udført  Ogstons  Operation  ikke  kunde 
rette  Stillingen  fuldstændigt.  De  fleste  Forfattere  synes  dog 
at  være  enige  om,  at  denne  Operation  er  forkastelig,  eftersom 
den  hos  Børn  er  unødvendig  og  hos  ældre  Individer  med- 
fører de  samme  Ulemper  som  den  forcerede  Udretning,  kun 
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i  forhøjet  Grad  —  nemlig  Slaphed  i  Leddet  og  Lamhed  i 
en  Muskelgruppe  som  Falge  af  Læsion  af  N.  peronæus.  I 
meget  svære  Tilfælde,  naar  efter  udfart  Osteotomi  paa  den 
nederste  Del  af  Laarbensdiafysen  Biceps- Senen  hindrer  Lem- 
mets fuldstændige  Udretning,  gjer  den  skotske  Kirurg  Mac e- 
wan  en  forsigtigt  udfert  Tenotomi,  men  kun  paa  den  nævnte 
Sene,  og  han  har  derved  aldrig  beskadiget  N.  peronæus. 

b)  Osteotomier  med  Åabning  af  Knæleddet.      I 
den  tyske  Tidsskriftslitteratur  har  Ogstons  Operation  været 
Ojenstand  for  mange  Afhandlinger,  og  der  er  kun  faa  tyske 
Kliniker,  hvor  den  ikke  er  blevet  pravet  idetmindste  engang. 
For  den  Interesse,  hvormed  dette  dristige  og  sindrige  kirur- 
giske Indgreb  omfattes,  taler  ogsaa  den  Omstændighed,    at 
Operationen  hidtil  har  været  Ojenstand   for  Diskussion   ved 
3  store,   tyske,   kirurgiske  Kongresser.     Om  dens  Værd  ere 
Meningerne  endnu  meget  delte,  men  den  synes  snarere  at 
skulle  tabe  end  vinde  Terræn.     Åabningen  af  en  stor  Led- 
hule  anses  selv  i  vor  antiseptiske  Tid  for  et  saa  alvorligt 
Indgreb,  at  det  ikke  maa  foretages  uden  tvingende  Grunde, 
og  Volkmann,   som  ellers  ikke  er  bange  for  at  aabne  et 
Hofteled   »for  at  se  efter«  kalder  O.'s  Operation  «eine  anti- 
septische  SeiltåDzerei».     Da  nu  tilmed  Mikulicz's  Under- 
søgelser have  godtgjort,   at  Aarsagen  til  Deformiteten  ik^e 
maa  søges  i  Hypertrofi  af  Condyl.  intern,  men  i  Forandringer 
udenforLeddet,  er  det  indlysende,  at  Åabningen  af  Leddet 
maa  forekomme  Mange  endnu  mere  betænkelig  end  for.    Da 
Operationen  ikke  angriber  Deformitetens  egentlige  Sæde,   er 
den  af  Nogle  blevet  fordømt  som  theoretisk  urigtig  og  stillet 
bagved  Osteotomien  af  Dialysen,  men  Forf.  vil  ikke  indramme 
Bigtigheden  af  dette  Ræsonnement.  Thi  ogsaa  ved  de  sidst- 
nævnte Operationer  gjælder  jo  det  Samme,  at  vi  ikke  ramme 
selve  Deformitetens  Udgangspunkt  men  lade  os  naje  med  at 
rette  de  abnorme  Trykforhold  ved  at  give  Lemmet  en  saa 
lige  Stilling  som  muligt.    I  kosmetisk  Henseende  overtræSés 
de  heldige  Tilfælde  efter  Ogstons  Operation  ikke  af  dem, 
der  ere  behandlede  med  Osteotomi  af  Dialysen,  hvilket  Forf. 
fiere  Gange  har  haft  Lejlighed  til  at  overbevise  sig  om.    Det 
er  altsaa  Indgrebets  relative  Farlighed  og  de  uheldige  Be«» 
sultaters  relative  Hyppighed,  som  skal  fælde  Dommen  mellem 
de  to  Operationsmethoder.    Forf.  meddeler  nogle  i  saa  Hea- 
seende  oplysende  Data.    Af  Dødsfald  efter  Ogstons  Ope« 
ration  er  der  kun  refereret  2(Barker  i  London  ogMosetig- 
Moorhof  i  Wien),   begge  som  Følge  af  akut  Sepsis,  frem- 
kaldt efter  Operatørernes  Mening  af  for  haardt  anlagte  Gips* 
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bind.  De  friske  Forandringer  i  Leddet,  som  Operationen 
fremkalder,  have  desuden  kunnet  studeres  i  endnu  et  Tilfælde 
paa  Thierscbs  Elinik  (død  i  den  6te  Uge  af  en  Operationen 
uvedkommende  Affektion).  I  Barkers  Tilfælde  var  Leddet 
naturligt;  i  Mosetigs  Tilfælde  viste  Bruskbeklædningen  paa 
Laarbenets  Ledflade  intet  Brud  men  kun  en  Indbøjning 
svarende  til  Grundfladen  af  Condyl.  int.,  der  var  forskudt 
1  Ctm.  opad;  i  Thierscb's  Tilfælde,  hvor  dog  Snittet  var 
faldet  temmelig  transverselt,  fandtes  en  3—4  Mm.  bred 
Bevne,  svarende  dels  til  Savsnittet  dels  til  en  ved  Udret- 
ningen fremkaldt  Brudlinie.  I  alle  3  Tilfælde  vare  Ligg. 
cruciata  uskadte.  Disse  Oplysninger  vise  saaledes  det  Be- 
rettigede i  den  næriiggende  Indvending  mod  Operationen,  at 
den  kan  fremkalde  temmelig  betydelige  Forandringer  i  Led- 
fladens Form.  At  den  saaledes  betingede  Inkongruens  mellem 
Ledfladerne  skulde  kunne  medføre  en  sekundær  Arthritis 
deformans,  anføres  ofte  af  Operationens  Modstandere,  men 
Forf.  har  ikke  set  noget  Tilfælde  refereret  som  Støtte  herfor. 
Et  Tilfælde  af  Suppuration  i  Knæleddet  med  efter- 
følgende Icomplet  Ankylose  blev  paa  den  sidste  tyske  kirur- 
giske Kongres  medeelt  fra  Kliniken  i  Strasborg  afSonnen- 
b  u  r  g.  Et  endnu  sørgeligere  Tilfælde  af  denne  Art  har  Forf. 
haft  Lejlighed  til  at  iagttage  paa  Kliniken  i  Bern  i  afvigte 
April.  En  19-aars  Pige  var  IV«  Aar  tidligere  blevet  under- 
kastet den  O.'ske  Operation  paa  begge  Ben;  det  ene  var 
lægt  heldigt,  men  paa  det  andet  havde  der  udviklet  sig  en 
Knæiedsbetændelse,  som  Vs  Aar  efter  nødvendiggjorde  en 
Besektion  og  11  Maaneder  senere  en  Laaramputation ;  Pa- 
tientens Kræfter  vare  yderligt  medtagne  af  den  langvarige 
Suppuration  og  af  en  interkurrerende  Tyfus.  Mer  eller  mindre 
indskrænket  Bevægelighed  i  Leddet  synes  at  være  en 
ret  hyppig  Følge  af  Operationen.  Højere  Grader  af  Stivhed, 
grænsende  helt  op  til  komplet  Stivhed,  har  Weil  set  ind- 
træde i  3  af  5  Tilfælde.  Ledningen  af  Efterbehandlingen  er 
naturligvis  af  største  Betydning,  og  navnlig  gjælder  det  herved 
om  at  begynde  i  rette  Tid  med  passive  Bevægelser;  begynder 
man  for  tidligt,  udsætter  man  sig  for  at  rive  den  løsnede 
Condylus  fra,  og  begynder  man  for  sent,  faa  Adhærencerne 
Tid  til  at  organisere  sig.  I  Tyskland  følges  i  Almindelighed 
den  Begel  at  vente  i  6  Uger;  muligvis  er  dette  for  længe^ 
idetmindste  har  Forf.  ikke  hørt  omtale  nogen  Ulempe  af  den 
Fremgangsmaade,  som  flere  Londonnerkirurger  følge,  nemlig 
at  begynde  efter  Forløbet  af  9  Dage  (B  e  e  v  e  s)  eller  3  Uger. 
I  ethvert  Fald  bør  man,  hvis  det  ved  de  sent  paabegyndte 
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Bevægelser  viser  sig,  at  Bevægeligbeden  i  Leddet  er  meget 
indskrænket,  strax  foretage  en  forceret  Opbrydning  under 
Eloroformnarkose. 

Ved  selve  Operationen  viser  der  sig  bos  ældre  Individer 
ofte  Vanskeligbed  ved  at  frigjere  Condylus,  bvad  enten  dette 
nu  beror  paa,  at  Savningen  er  blevet  afbrudt  for  tidligt,  saa 
at  man  bar  ladet  en  altfor  tyk  Benbro  blive  staaende  bagtil, 
eller  (Mose tig)  at  Benbroen  er  blevet  for  tyk  paa  Epifysens 
nederste    Flade,    eller    begge    disse    Momenter    tilsammen. 
Bardeleben,  Weil  o.  fl.  tilraade  at  gjore  Adskillelsen  saa 
fuldstændig  som  mulig,  og  Schmitz  i  St.  Petersborg  anbe- 
faler ikke  at  gjere  Operationen  »subkutant«  men  ved  en  saa 
stor  Incision,  at  man  med  Synet  kan  kontrollere  Åfsavningen 
af  Condyl.  i  den  rigtige  Betning,     Men  selv  om  Condyl.  er 
fuldstændig  bevægelig  efter  Savningen,  kan  der  dog  vise  sig 
Modstand  mod  Benets  Udretning,  betinget  enten  af  Lig.  laL 
ext.  eller  ogsaa  af  Biceps-  Senen,  og  som  kan  nedvendiggjere 
enten  Sprængning  eller  Overskæring;  ved  begge  disse  Frem- 
gangsmaader  bar  man  konstateret  Læsion   af  N.  peronæas 
(Weil).     Det  burde  derfor  maaske  være  hensigtsmæssigt  i 
saadanne  Tiifælde  at  lade  sig  neje  med  den  forbedrede  Stil- 
ling, som  er  opnaaet  ved  Afsavningen  af  CondyL,  og  over- 
lade Besten  til  en  orthopædisk  Efterbehandling.    Efter  An- 
vendelse af  Es  march  s  Bind  under  Operationen  er  der  op- 
staaet  Efterbledning,   og  Ledkapslen  er  blevet  udspændt  af 
Blod,   som   dog  er  blevet  resorberet  uden  vaasentlig  Skade 
(Weil,  Bie  din  ger).     Da  der  i  Beglen  kun  viser  sig  nogle 
faa  Draaber  Blod  under  Operationen,  er  det  unedvendigt  at 
anvende  den  kunstige  Anæmi.     Lægges  Incisionen  for  langt 
bagtil  mod  Adduktorsenen,  kan  Art.  collateralis  magna  blive 
beskadiget,  hvad  der  hændte  Mosetig.   De  anferte  Dedsfold 
vise  tilstrækkeligt,   at  man   gjør  bedst  i  ikke  at  anlægge 
Gipsbandage,  forend  det  ydre  Saar  har  lukket  sig,  eller 
allerbedst  (som  i  London)  at  anvende  en  ydre  Skinne  hele 
Tiden. 

Operationen  medfører  saaledes  unægteligt  baade  Vanske- 
ligheder og  Farer,  og  selv  om  de  gunstige  Resultater,  der 
meddeles  fra  flere  Sider  —  Klinikerne  i  Breslau,  Leipzig, 
Munchen  samt  adskillige  Kirurger  i  Storbritannien  —  synes 
at  tale  for,  at  mange  af  de  uheldige  Resultater  kunne  være 
betingede  af  manglende  Øvelse  i  Operationstekniken,  fejlagtig 
Efterbehandling  og  muligvis  Forsyndelser  mod  Antiseptikens 
Love,  saa  staar  det  dog  som  en  Kjendsgjerning,  at  man  kan 
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opnaa    ligesaa   gunstige  Resultater  ved   Osteotomi  udenfor 
Leddet  —  og  den  Vej  er  sikrere. 

c)  Osteotomi  udenfor  Leddet  er  denForn)  af  blodig 
Operation  mod  Q.  v. ,  som  flere  af  Tysklands  og  Englands 
farste  Kirurger  udelukkende  anvende,  og  selv  om  den  har 
medfart  enkelte  Dadsfald,  synes  det  dog  utvivlsomt,  at  den 
extraartikulære  Operation  frembyder  langt  mindre  Fare  for 
Suppuration  og  Infektion  af  Saaret  end  den  intraartikulære. 
Faren  kan  jo  ogsaa  formindskes  derved,  at  man  kun  ved 
de  sværeste  Former  af  Deformiteten  anvender  de  relativt 
farligere  Indgreb  —  Eileosteotomien  eller  Osteotomien  paa 
flere  Ben,  medens  man  ved  de  lettere  holder  sig  til  den 
simple  subkutane  Osteotomi.  Med  Hensyn  til  Valget  af 
Operationsmethoden  synes  det  ganske  sikkert  at  være  rigtigst, 
saaledes  som  Mikulicz  foreslaar,  at  lade  Tilfældets  Beskaf- 
fenhed afgjøre,  om  der  skal  gjeres  Osteotomi  paa  Femur 
eller  Tibia,  men  dels  er  det  ingenlunde  altid  let  at  afgjere, 
hvilket  Ben  der  bidrager  mest  til  Deformitetens  Udvikling, 
dels  er  det  langtfra  berettiget  at  stille  de  to  Indgreb 
jævnsides  med  Hensyn  til  den  Fare,  de  betinge.  Macewan 
i  Glasgow,  som  har  udført  hen  ved  800  Osteotomier  for 
rhakitisk  Bøjning  af  Benene  og  G.  v.,  og  saaledes  maaske  har 
starre  Erfaring  paa  dette  Omraade  end  enhver  Ånden,  frem- 
hæver, at  den  subkutane  Osteotomi  paa  Tibia  og  end  mere 
den  samtidige  Osteotomi  paa  Tibia  og  Fibula  er  baade  van- 
skeligere og  farligere  end  Osteotomien  paa  Femur.  Dertil 
bidrager  ikke  blot  at  man  har  med  flere  Ben  at  gjare,  men 
ogsaa,  at  Tibia  har  Form  af  et  Frisma,  hvis  Grundflade  maa 
angribes  først,  at  der  er  større  Fare  for  Indeklemning  af 
Muskelfibre  fra  den  tykke  Læggemuskulatur  mellem  de  kan- 
tede Brudstykker  o.  s.  v.  I  de  lettere  Tilfælde  giver  Osteoto- 
mien paa  Laarbenet  efter  M.*s  Methode  mindst  ligesaa  gode 
Besultater  som  den  paa  Tibia,  og  ved  de  sværere,  ved  hvilke 
som  Begel  alle  Benene  bidrage  til  Deformitetens  Udvikling, 
fremkommer  der,  selv  om  S  oh  ed  es  Methode  —  Eileosteotomi 
paa  Skinnebenet  og  simpel  Åfmeisling  af  Læggebenet  — 
følges,  en  mer  eller  mindre  udtalt  •> Bajonetform«  af  Lem- 
met. Gjøres  der  derimod  efter  Barwells  og  Macewans 
Anvisning  i  disse  Tilfælde  subkutan  Osteotomi  paa  alle 
3  Ben,  vil  man  ogsaa  her  kunne  vinde  et  bedre  Resultat 
ved  et  mindre  farligt  Indgreb.  Hovedbetingelsen  er,  at  Ope- 
rationen altid  udføres  strængt  antiseptisk,  med  hensigtsmæs- 
sige Instrumenter  og  fuldstændig  methodisk,   samt  at  den 
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samme  Nøjagtighed  og  Omhu  anvendes  ved  Udretningeo  og* 
Efterbehandlingen.   I  alle  disse  Henseender  staar  Macewans 
Virksomhed  for  Forf.  som  et  Forbillede  til  Efterlignelse;  ved 
sit  Besag  i  Glasgow  Royal  Infirmary  havde  han  rig  Lejlighed 
til   at   beundre   denne  fremragende  Kirurgs  Virksomhed    og 
rige  Erfaring.   Hans  Afdeling  rummer  omtrent  70  Senge,  og 
da  Forf.  var  der,  vare  ikke  mindre  end  43  belagte  med  Pa- 
tienter, som  enten  havde  været  underkastet  eller  ventede  paa 
en  Osteotomi,  og  mere  end  Halvdelen  af  dem  vare  •knock- 
knees»  i  alle  Stadier  af  Behandlingen.   Blandt  de  endnu  ikke 
opererede   fandtes   flere   med   sværere   Deformiteter  end    de 
enkelte  Individer,  som  han  havde  set  fremstillet  paa  de  tyske 
Kliniker,   som    oso   hochgradig,   als   gern    m6glich«.     Hele 
Skotland  og  Nord-England  forsyner  ham  med  Materiale  af 
deres  uudtømmelige  fihakitis-Forraad.   Det  er  ogsaa  at  haabe, 
at   Sammenstillingen   og   OfTentliggjerelsen   af  de   nejagtige 
Maalinger,    han    har   anstillet  i  Pundredevis  paa  sine  Pa- 
tienter,  vil  bidrage  til  at  udvide  vort  Kjendskab  til  denne 
Deformitets  Anatomi  og  Pathogenese. 

Til  Slutning  opstiller  Forf.  følgende  Grundregler  for 
Behandlingen  af  G.  v. 

1)  Hos  Børn  paa  7—8  Aar  vil  Deformiteten  paa  meget 
faa  Undtagelser  nær  kunne  helbredes  uden  blodig  Operation^ 
hensigtsmæssigst  maaske  ved  Hjælp  af  gjentagen  Anlæggelse 
af  Gipsbandage  eller  ved  Skinnebebandling. 

2)  G.  V.  af  lettere  Art  hos  Individer,  der  ere  over 
7 — 8  Aars  Alderen  men  med  endnu  tilstedeværende  E^ifyse- 
brusk  (omtrent  til  det  20de  Aar),  bør  ogsaa  underkantes 
orthopædisk  Behandling,  bedst  «med  elastisk  Kraft >. 

3)  G.  V.  af  højere  Grad  hos  Individer  af  den  ovenom- 
talte Kategori,  samt  hvor  den  orthopædiske  Behandling  af  en 
eller  anden  Grund  har  maattet  opgives,  og  endelig  hos  alle 
Individer  over  det  20de  Aar,  naar  Behandling  anses  for  nød- 
vendig, skulle  behandles  med  Osteotomi  udenfor  Leddet, 
særlig  subkutan  Osteotomi  paa  Laarbenet  efter  Macewan, 
og  hvis  denne  viser  sig  utilstrækkelig,  med  subkutan 
Osteotomi  af  Skinnebenet,  hvortil,  om  nødigt,  føjes  Af- 
mejsling  af  Læggebenet.  Kun  ved  de  allerhøjeste  Grader  af 
Krumning  af  Tibia  udføres  Kileosteotomi  paa  dette  Ben. 
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Om  ublodig  Anputatioii  af  det  kyiBdelige  Bryst 

Eftor  H.  Leisrink  i  Hambnrpf. 
(CentralbI.f.Chirurgie.  Nr.30.  1880.  — Allg.  med.  Centr.  Z.  Nr.80.  1880.) 


•Cin  83-aarig  Kvinde  optoges  den  8de  Marts  paa  det  israelitiske  Hospital. 
Hun  led  af  en  smertefnld  Svnlst  i  det  venstre  Bryst;  for  flere  Uger 
siden  var  der  sket  Gjemmembnid,  og  i  den  sidste  Uge  havde  der  været 
stadig,  niere  eller  mindre  stærk  Blødning.  Den  Syge  var  meget  bleg, 
Pulsen  lille  og  svag.  1  venstre  Brjst,  der  var  slapt,  hængende,  fandtes 
to  Svulster  af  Størrelse  som  Qaaseæg,  temmelig  faste,  ikke  ømme, 
nøje  forenede  medHnden.  Paa  den  ene  af  dem,  vedMælkekjertlens  nederste 
Rand  fandtes  et  lille  Ulcns,  hvorfra  der  var  en  temmelig  livlig  Blød- 
ning, som  ikke  lod  sig  standse.  Patienten  var  saa  afkræftet  at  der  ikke 
kunde  være  Tanke  om  at  amputere  Brystet  paa  sædvanlig  Maade,  da 
hun  ikke  vilde  kunne  taale  noget  betydeligere  Blodtab;  men  der  var 
Udsigt  til  ved  dette  slappe  hængende  Bryst  at  kunne  øve  en  tilstræk- 
kelig Kompression  til  at  forebygge  Blødning,  ved  Hjælp  af  en  passende 
anlagt  Klemme.  Forf.  lod  da  gjøre  et  simpelt  Apparat  bestaaende  af 
to  Metallister,  af  hvilke  den  ene  paa  hver  Ende  bar  en  lille  Tværstang, 
hvorpaa  den  anden  Stang  kunde  skrues  fast  ved  Hjælp  af  et  Par  Skrner. 
Operationen  udførtes  den  13de  Marts ;  efterat  Brystet  var  løftet  i  Vejret 
for  saa  vidt  muligt  at  gjØre  det  blodtomt,  og  det  beskrevne  Apparat  var 
anlagt,  blev  den  foran  liggende  Del  af  Brystet  bortskaaret,  uden  at  Pa- 
tienten mistede  en  Draabe  Blod;  efterat  alle  synlige  Kar  vare  under- 
bundne, bleve  Skruerne  langsomt  løsnede,  og  ethvert  blødende  Kar,  der 
viste  sig,  blev  underbundet.  Endelig  blev  Saaret  syet  sammen,  og  en 
antiseptisk  Forbinding  anlagdes.  Under  to  Forbindinger  helede  Saaret 
asepttsk  paa  nogle  ganske  smaa  Steder  nær  ved  Saarvinklerne.  Midt  i 
Maj  udskreves  den  Syge  helbredet  med  gode  Kræfter. 

En  72-aarig  Kvinde  med  et  lignende  Tilfælde  blev  opereret  paa 
samme  Maade  og  med  ligesaa  heldigt  Kesultat  uden  Blødning.  Der 
blev  anlagt  Drænerør,  og  uagtet  hun  angrebes  af  en  Lungebetændelse 
helede  Saaret  dog  næsten  ganske  per  primam  intentionem.  Paa  Ilte  Dag 
vare  alle  Traade  og  Drænrør  fjærnede. 

Denne  Methode  lader  sig  vel  kun  anvende  ved  meget 
slappe  Hængebryster,  men  denne  Form  er  jo  ikke  ualmindelig 
i  de  klimakteriske  Aar,  i  hvilken  Periode  jo  netop  en  stor 
Del  Svulster  i  det  kvindelige  Bryst  kommer  under  Behand- 
ling, Er  der  svulne  Kjertier  i  Axelhulen,  raader  Forf.  til 
ferst  at  amputere  Mælkekjertlen  og  underbinde  Karrene  i 
dette  Saar  efter  hans  Methode  og  derefter  tage  fat  paa 
Exstirpationen  af  Kjertierne  i  Axelhulen.  Forf.  tænkte  ved 
det  fdrste  Tilfælde  paa  at  anvende  Esmarchs  Methode, 
men  den  vil  næppe  være  saa  let  anvendelig,  idet  Bandage- 
apparatet let  vil  glide. 
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forat  standse  Bladninger  og  vække  Uterus  til  Sammentræk* 
ninger. 

Den  Indvending,  der  allerede  fra  Operationens  Fødsel 
har  været  rejst  imod  den,  er,  at  man  ikke  skulde  være  be- 
rettiget til  at  berave  en  Kvinde  Forplantelsesevnen,  saalaengo 
der  endnu  er  andre  Udveje  at  frelse  hende  paa.   Det  Uhold- 
bare i  at  opstille  denne  Sætning  uden  Indskrænkninger   er 
let  nok  iejnefaldende  for  enhver  tænksom  Læge  og  gjennem- 
gaas  omhyggeligt  af  Forf.   Tværtimod  vil  i  de  fleste  Tilfælde, 
hvor  der  bliver  Spergsmaal  om  Kejsersnit,  Forros  Meihode 
ikke  blot  kunne  forsvares  overfor  guddommelige  og  menne- 
skelige Love,  men  maa  endog  betragtes  som  et  langt  mindre 
Onde  end  dem,  man  hidtil  har  haft  at  vælge  imellem;  lige- 
overfor Osteomalacien,   der  jo   i   ikke   faa  Tilfælde  er  den 
Åarsag,   der  nedvéndiggjer  Kejsersnittet,  vil  Porres  Methode 
yderligere  have  en  Fortjeneste,  idet  Osteomalacien  jo  erfarings- 
mæssig forværres  ved  hvert  paafelgende  Svangerskab;  sand- 
synlig vil  den  idetmindste  bringes  til  Stilstand  ved  Porros 
Operation;  maaske  vil  ogsaa  udenfor  Svangerskab  den  radi- 
kaleste Kur  imod  Osteomalaci  være  Kastration. 

Efterat  have  afhandlet  Indikationerne  giver  Forf.  til 
Slutning  et  kortfattet  Resumé  af  Operationen  og  dens  Forleb, 
holdende  sig  til  den  Fremgangsmaade,  der  efter  de  nu  ind- 
vundne Erfaringer  maa  anses  for  den  heldigste. 

Af  Ovenstaaende  vil  det  forhaabentlig  fremgaa,  at  Af- 
handlingen er  bygget  paa  en  heldig  Maade,  og  Stoffet  egner 
sig  vel  til  at  vække  Interesse  hos  enhver  praktisk  Læge,  da 
han  ikke  paa  Forhaand  kan  vide,  naar  Omstændighederne 
tvinge  ham  ind  paa  at  maatte  foretage  dette  alvorlige  Ind- 
greb; men  han  vil  da  fele  sig  tilfreds  ved,  at  de  Farer,  der 
hidtil  have  været  forbundne  med  Kejsersnittet,  nu  ere  i  en 
meget  betydelig  Grad  ryddede  af  Vejen  og  forhaabentlig« 
eftersom  Antiseptiken  udvikles  mere  og  mere,  end  yderligere 
ville  kunne  formindskes. 

Der  er  saaledes  al  Grund  til  at  yde  Forf.,  der  for  Tiden 
opholder  sig  i  Wien,  Tak  for  i  en  livlig  og  klar  Fremstilling 
at  have  gjort  os  bekjendt  med  denne  nye  Methode  og  de 
smukke  Resultater,  den  allerede  har  bragt 


Om  Næsepolyper.    Af  Viktor  Lange,  prakt.  Læge. 
56  Sider.    Anm.  af  Dr.  med.  A.  Iversen. 

Forf.  har  i   denne  Afhandling   særligt  taget  Ordet  for 
den  moderne  og  mere  rationelle  Behandling  af  Næsepolyper. 
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Han  beskjæfiiger  sig  ogsaa  i  det  Meste  af  Afhandlingen 
dermed,  og  gjar  kun  i  Indledningen  i  korte  og  klare  Træk 
Bede  for  de  mukese  Polypers  Udgangspunkt  og  Diagnose; 
under  dette  Afsnit  hævder  han  med  Styrke  Bhinoskopiens 
store  Betydning,  og  angiver  som  den  evede  Specialist  flere 
Modifikationer  af  de  tidligere  brugte  Dilatatorer.  Han  hen- 
viser med  Rette  « Afrivningen*  til  ganske  exceptionelle  Til* 
fælde,  og  glæder  sig  ajensynligt  over  den  stærke  Fordøm- 
melsesdom,  som  denne  Operationsmethode  har  faaet  af  Avto* 
liteter  som  Voltolini  og  Zaufal;  ogsaa  paa  dette Omraade 
viser  Afhandlingen  tilfulde,  at  den  specificerede  Diagnose 
altid  maa  gavne,  idet  Operationsmethoderne  nedvendigvis 
maa  blive  mere  rationelle.  Han  lægger  derfor  ogsaa  megen 
YaBgt  paa  den  saakaldte  kolde  Slynge,  der  under  Synets 
£ontrol  anlægges  om  Polypen,  der  da  ekraseres  bort;  han 
fremhæver  den  store  praktiske  Betydning,  denne  Operation 
kan  faa  i  Lægernes  Hænder,  men  fremhæver  dog  ogsaa  med 
liette  den  Hjælp,  man  i  de  fieste  Tilfælde  kan  have  af 
Galvanokavstiken ,  dels  som  primær  Operation,  dels  sekun- 
dært forat  destruere  Folypernes  Udgangspunkt;  i  Alminde- 
lighed kan  man,  siger  han,  godt  najes  med  en  sekundær 
Ætsning  med  Elorzink.  Han  illustrerer  Methoden  med 
5  Sygehistorier,  der  ere  gode  Exempler  paa  de  forskjellige 
Former  af  Folyper,  der  kan  findes,  og  de  forskjellige  Modifi- 
kationer i  Behandlingen,  som  disse  kunne  kræve. 

Indholdet  er  her  kun  skitzeret,  og  Enhver  vil  vistnok 
indramme,  at  Behandlingen  maa  kaldes  rationel. 

Kun  enkelte  Indvendinger  skal  Anm.  tillade  sig  at  frem- 
komme med.  Forf.  fremhæver  saaledes  S.  13  den  paafaldende 
Hyppighed  af  Nekroser  sammen  med  Folyper;  Udtrykkene 
ere  meget  ubestemte,  men  man  maa  vel  gaa  ud  fra,  at  han 
her  mener  de  Tilfælde,  hvor  de  polypase  Exkrescentser  ere 
Granulationssvulster,  begrundede  i  den  primære  Nekrose;  det 
Omvendte  tar  vel  næppe  siges  nogensinde  at  være  Tilfældet: 
Behandlingen  bliver  vel  her  en  anden;  muligvis  har  Forf. 
maaske  netop  ment  saadanne  Tilfælde,  hvor  den  tidligere 
Behandling  (Evulsionen)  har  været  Aarsagen  til  Nekrosen. 
Ligeledes  kunde  man  have  ansket,  at  faa  den  mikroskopiske 
Diagnose  frem,  hvad  der  dog  i  enkelte  Tilfælde  vilde  have 
været  muligt,  og  som  altid  har  sin  store  Betydning  ogsaa 
for  Behandlingen.  Forf.  nævner  kun  Isvand  til  Standsning 
af  Bladningerne,  og  er  mærkelig  gammeldags  i  dette  Punkt; 
nu  for  Tiden  vilde  man  vel  altid  under  saadanne  Forhold 
bruge  meget  varmt  Vand.    Endelig  turde  man  maaske  gjare 
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nogle  Indvendinger  imod  Sproget  i  Afhandlingen,  der  er 
skrevet  altfor  bredt,  og  med  en  Sætningsbygning,  der  næsten 
paa  enkelte  Steder  betager  En  noget  Nydelsen  af  den  eUers 
saa  praktisk  holdte  og  gode  Afhandling. 

Diætetik  for  Nervesvage.  Med  Benyttelse  af  Viden- 
skabens nyeste  Undersagelser ,  populært  fremstillet  af  Dr. 
Å.  Hirschfeld.  Paa  Dansk  ved  A.  Sell,  prakt.  Læge. 
Ejdbenhavn.    1880.    Andr.  F.  Hast  &  Sens  Forlag.   65  Sider. 

Betegnelsen  « Diætetik »  er  ikke  taget  i  Ordets  snævrere 
Forstand  men  som  Udtryk  for  den  samlede  Sum  af  hygiej- 
niske Regler,  der  skulle  være  bestemmende  for  den  Nerve- 
svages  hele  Levemaade.  Bogen  indeholder  ikke  noget  Nyt 
for  Lægen,  men  den  giver  en  klar  og  anskuelig  populær 
Fremstilling  af  etÆmne,  der  frembyder  saa  megen  almindelig 
Interesse,  at  den  utvivlsomt  vil  kunne  gjøre  sin  Nytte.  Da 
de  Raad,  Forf.  giver  de  »Nervesvage«  paa  saa  mange  Punkter 
ogsaa  passe  for  det  sunde  Individ,  vil  dens  Udbredelse  ogsaa 
kunne  bidrage  til  at  fastslaa  i  den  almindelige  Bevidsthed 
adskillige  i  hygiejnisk  Henseende  vigtige  Momenter  af  videre- 
gaaende  Betydning.  Den  store  Almindelighed,  i  hvilken  Forf. 
giver  sine  Regler,  egner  sig  ikke  til  at  vække  Kritik,  hvad 
Enkelthederne  angaar,  og  vi  skulle  derfor  kun  hentyde  til 
den  vel  kategoriske  Maade,  hvorpaa  Forf.  fraraader  de  Nerve- 
svage Opholdet  i  Bjærgegne,  som  han  mener  kun  passer  i 
Undtagelstilfælde,  og  kun  naar  allerede  en  betydelig  Bedring 
og  Styrkelse  af  de  syge  Nerveapparater  er  indtraadt«.  Denne 
Udtaleiso  kan  let  give  Anledning  til  Misforstaaelse.  Som 
bekjendt  er  der  flere  Former  af  »Nervesvaghed«,  der  paa- 
virkes overordentlig  gunstigt  af  den  inciterende  Bjærgluft. 

Oversættelsen  er,  bortset  fra  enkelte  mindre  betydende 
Germanismer,  besørget  med  Omhu  og  Smag.  Trykfejlene  ere 
forholdsvis  faa,  Interpunktionsfejlene  forholdsvis  mange. 


Halariaiiifektion  gjennneH  Drikke?aadet 

Efter  de  Chaumont.     (Giornale   di  Medicina  Militare.   —   Tidsskr.  i 

MilitSr  Helsovård.  H.d.  1880.) 

Uagtet  det  fra  de  ældste  Tider  af  har  været  erkjendt,  at 
Kold  febersmitten  kan  hentes  fra  Drikkevandet,  har  denne 
Sag  dog  i  de  senere  Aar  været  betvivlet  og  modsagt  fira  for- 
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skjellige  Sider,  hvorfor  det  kan  have  8in  Interesse  at  samle 
Kjendsgjerninger,  der  er  særligt  overbevisende  i  saa  Hen- 
seende. Mere  almindelig  bekjendt  turde  det  Tilfælde  være, 
som  Bond  in  har  meddelt  i  Traité  de  Géographie  et  de  Sta- 
tistique  méd.  I  Åaret  1834  gik  i  Bona  i  Algier  800  Sol- 
dater i  god  Sundhedstilstand  ombord  i  3  Fartøjer,  der  skulde 
fere  dem  til  Marseille.  Forud  for  Indskibningen,  der  foregik 
paa  samme  Dag,  havde  de  alle  været  udsat  for  de  samme 
hygiejniske  Betingelser.  Af  de  680  Mand,  som  overførtes 
paa  de  to  af  S^bene,  blev  ikke  en  eneste  syg;  paa  det 
tredje  Skib,  «Argo»,  stillede  derimod  Forholdene  sig  helt 
anderledes,  idet  der  af  de  ombordværende  120  Soldater  døde 
13  under  Overfarten,  medens  98  ved  Ankomsten  til  Marseille 
vare  angrebne  af  Koldfeber,  hvilken  Diagnose  konstateredes 
af  B  OU  din  selv.  Hvad  var  nu  Aarsagen  til  disse  Sygdoms- 
tilfælde? De  to  førstnævnte  Skibe  vare  forsynede  med  godt 
Drikkevand,  medens  «Argo»  havde  faaet  sine  Vandtender 
fyldte  med  Vand  fra  en  Sump,  og  dets  Smag  og  Lugt  godt- 
gjorde, at  det  var  saa  slet  som  vel  muligt.  Galejslaverne 
ombord  paa  vArgo«,  som  havde  drukket  Vand,  der  var  op- 
bevaret i  en  anden  Beholder  og  var  hentet  fra  et  andet  Sted, 
frembøde  ikke  et  eneste  Sygdomstilfælde. 

Dette  Bevis  betragtes  ogsaa  af  adskillige  Forfattere  som 
saa  fuldstændigt,  som  det  vel  kan  ønskes,  og  de  Indvendinger, 
som  f.  Ex.  Colin  har  rejst  mod  Berettigelsen  af  den  deraf 
dragne  Slutning,  kan  der  ikke  tillægges  videre  Vægt.  Efter 
hans  Mening  kan  Sumpvandet,  naar  det  drikkes,  vel  frem- 
kalde Mave-  og  Tarmaffektioner  men  ikke  Eoldfeber.  « Sump- 
vandet«,  siger  han,  ahar  ikke  den  samme  specifike  Virkning 
som  Luftens  Sumpmiasma  og  udøver  med  Hensyn  til  den 
omhandlede  Sygdoms  Udvikling  kun  den  samme  Indflydelse 
som  hele  den  øvrige  Række  af  Aarsager,  som  formindske 
Organismens  Modstandskraft  mod  de  sygdomsfrembringende 
Potenser.  Colin  meddeler  selv  en  Bække  Tilfælde,  iagttagne 
i  Algier  og  Italien,  i  hvilke  urent  Sumpvand  har  fremkaldt 
Fordøjelsesforstyrrelser,  Diarrhe,  Exanthemer,  men  derimod 
aldrig  Koldfeber;  men  selv  om  dette  nu  end  er  saa,  kunne 
disse  Kjendsgjerninger  dog  umulig  omstøde  de  ovenfor  frem- 
stillede. 

En  under  Krimkrigen  foretagen  Undersøgelse  viste,  at 
Indbyggerne  paa  ufrugtbare  stenede  Sletter  konstant  paadroge 
sig  Koldfeber,  naar  de  drak  af  Sumpvandet.  Bennington 
har  meddelt,  at  af  Byerne  i  Madras  vare  nogle  hjemsøgte  af 
Malaria,  andre  derimod  ikke;  de  vare  alle  beliggende  under 
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nogenlande  ensartede  Forhold,  men  frembede  dog  en  i  hygiejnisk 
Henseende  væsentlig  Forskjel,  idet  nemlig  de  sidstnævnte  vare 
forsynede  med  godt  Drikkevand,  medens  i  de  ferstnævnte 
Drikkevandet  stammede  fra  sumpede  Beholdere  og  vare  fyldte 
med  dekomponerede  organiske  Substanser.  Blandt  Madras* 
Civilbefolkning  træffer  man  derfor  ogsaa  en  rodfæstet  Over- 
bevisning om,  at  slet  Drikkevand  kan  forvolde  Feber  og 
Miltsygdom.  I  en  By,  bvor  Malariasygdommen  var  stærkt 
udbredt,  opnaaede  Bennington  en  betydelig  Bedring  i  de 
sanitære  Forhold  ved  at  lade  grave  en  god  Brønd  paa  et 
hensigtsmæssigt  Sted,  og  senere  havde  han  gjentagende  Lej- 
lighed til  at  gjere  lignende  Erfaringer.  Den  Tilsynshavende 
med  de  hygiejniske  Forhold  i  Indiens  centrale  Provinser,  Dr. 
Townsend,  meddeler,  at  de  Dele  af  Befolkningen,  som  faa 
deres  Drikkevand  fra  Vandlob,  der  gjennemstremme  Sko^e 
og  Bismarker,  lide  langt  mere  af  Febre  end  Sletternes  Ind- 
vaanere,  der  grave  deres  Brande  i  dybere  Lag  af  Marken. 
Under  en  Expedition  til  Åbyssinien  undgik  Bl  an  c  og 
Prideaux  at  blive  angrebne  af  den  Feber,  som  alle  Expedi- 
tionens  evrige  Deltagere  led  af,  derved,  at  de  ikke  drak  Vand 
i  frisk  Tilstand  men  kun  tillavet  som  Kaffe  eller  The. 

I  Revue  d'hygiéne  har  Prof.  de  Chaumont,  Parkes' 
Efterfølger  som  Lærer  ved  Militærlægeskolen  i  Netley,  med- 
delt nye  Fakta,  som  konstatere  Muligheden  afMalariainfektion 
gjennem  Drikkevandet.  Kegimentslægen  ved  det  engelske 
Artilleri,  Faught,  har  ved  Fæstningen  Tilbury  gjort  følgende 
Erfaringer.  Det  der  garnisonerede  Artillerikompagni  led  stadig 
af  Koldfeber,  medens  Befolkningen  i  Nærheden,  der  var  be- 
skjæftiget  ved  Jærnbanestationen,  samt  Kystvagterne  og  deres 
Familier  ikke  led  af  denne  Sygdom.  Den  væsentligste  Grund 
hertil  syntes  at  maatte  søges  i  det  forskjellige  Drikkevand; 
medens  nemlig  Garnisonen  drak  Regnvand,  som  oamledes 
paa  Kasernetagene  og  opbevaredes  i  underjordiske  Cisterner, 
fik  den  øvrige  Del  af  Befolkningen  sin  Vandforsyning  fra  en 
Kilde  i  Nærheden.  Cisternerne  vare  udsatte  for  Gjennem- 
sivning  af  Saltvand  fra  en  nærliggende  Dam  ved  Søkysten, 
og  det  viste  sig  ved  foretagen  kemisk  Undersøgelse,  at  Vandet 
fra  de  2  Cisterner  indeholdt  henholdsvis  183  og  484  Milligram 
Klor  pr.  Liter,  medens  der  i  samme  Kvantum  af  Vandet  fra 
Kilden  ved  Jærnbanestationen  kun  fandtes  47  Milligram  Klor. 
Kildens  Vand  viste  større  Kigdom  paa  kvælstofholdige  Sub- 
stanser og  salpetersure  Salte,  medens  Summen  af  organiske 
Substanser  og  Salpetersyre  var  langt  større  i  Cisternevandet. 
Cisternerne  bleve  nu  underkastede  en  Reparation,  og  medens 
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denne  stod  paa,  forsynedes  hele  Garnisonen  fra  den  omtalte 
Kilde.  Under  hele  denne  8  Maaneder  varende  Periode  blev 
kun  én  eneste  af  den  90  Mand  stærke  Besætning  angrebet 
af  en  Feber,  som  hævedes  paa  5  Dage,  medens  Febrene 
begyndte  at  vise  sig  paany,  om  end  i  mindre  Udstrækning 
end  tidligere,  saasnart  Cisternerne  efter  endt  Separation  igjen 
vare  tagne  i  Brug.  Der  kan  her  næppe  være  Tvivl  om,  at 
Drikkevandet  har  tjent  som  Vehikel  for  Eoldfebersmitten. 

En  anden  Iagttagelse  er  gjort  af  Dr.  Smart,  første 
Bataillonslæge  i  den  nordamerikanske  Hær.  I  de  nordvest- 
lige Stater  og  navnlig  paa  Klippebjærgenes  Affald  hersker 
der  endemisk  en  Feber,  som  her  kaldes  Bjærgfeber.  Man 
har  diskuteret  meget  om  den  rette  Opfattelse  af  denne  Feber, 
der  optræder  hyppigt  blandt  Stedets  Nybyggere,  og  en  Tid 
blev  anset  for  en  Abdominaltyfus.  Men  efterat  man  var 
blevet  opmærksom  paa,  at  denne  Feber  hurtigt  veg  for 
Eininpræparater,  blev  det  indlysende,  at  det  var  en  virkelig 
Eoldfeber.  Samtidig  gjordes  den  Iagttagelse,  at  ^Bjærg- 
febereuB  optraadte  med  størst  Udbredning  paa  de  Tider,  da 
Eoldfeberen  var  sjældnest  paa  de  sumpede  Sletter,  og  om- 
vendt. Desuden  konstateredes  det,  at  paa  de  Steder,  hvor 
nBjærgfeberen*  optraadte,  var  der  ingen  Sumpdrag.  Derimod 
fandt  Dr. Smart,  at  det  dér  anvendte  Drikkevand  gjennem- 
gaaende  er  meget  urent  og  opf;^ldt  med  organiske  Stoffer, 
og  det  i  højeste  Grad  paa  den  lid,  da  Sneen  paa  de  højere 
Bjærge  smeltede.  Han  undersøgte  nu  Sneen  og  fandt,  at 
den  var  meget  uren,  navnlig  den  Sne,  der  var  faldet  i  store 
fugtige  Fnokker,  mindre  derimod  den,  der  var  faldet  i  mere 
tør,  pulverformet  Tilstand.  Han  ansaa  det  for  givet,  at  der 
med  Vindene  førtes  Malariamiasmer  op  fra  Sydens  Sump- 
strækninger, og  at  de  optoges  i  Sneen,  ved  hvis  Smeltning 
de  kom  over  i  de  Vande,  der  anvendtes  til  Drikkevand. 
Lejrpladsen  Douglas,  der  er  beliggende  i  den  samme  Egn,  er 
forsynet  med  godt  Drikkevand,  der  hentes  fra  dybe  og  vel- 
vedligeholdte  Brønde,  og  det  er  karakteristisk,  at  de  paa 
denne  Egn  endemiske  «Bjærgfebre»  aldeles  ikke  optræde  blandt 
de  her  garnisonerende  Tropper, 

Muligheden  af,  at  Infektion  med  Sumpmiasmer  kan  finde 
Sted  gjennem  Drikkevandet,  er  derfor  hævet  over  al  Tvivl. 


Dfdsfald*   Den  16de  Oktober  døde  Stadsfysikas  i  Helsingør,  Johan 
Peter  Aabje,  62  Aar  gL 


U^eakr   f.  Lepor.  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  20. 
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Bekjendtgjørelser. 


Distriktslægen  i  Svendborg  sager  en  Amannensis,  der 
har  frekventeret  Stiftelsen  og  kan  tiltræde  Pladsen  snarest 
mulig.  Man  henvender  sig  skriftlig  eller  til  Stud.  med.  Beuer, 
Blaagaardsgade  Nr.  4,  1ste  Sal. 

Lægernes  Enkekasse. 

Lægernes  Enkekasse  opfordrer  d'Hrr.  Læger  til  at  ind- 
træde som  Interessenter.  Han  henvender  sig  til  prakt  La^ 
B.  li»r^  Skindergade  Nr.45,  Ejebenhavn.  E. 

C.  Ajsh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Ålt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

ComeUos  Knndsen's  Etabl.,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Mediciiuu- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fia  åe 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priikuraiter  ftaikt. 

.A.U  diphonen 

forarbejdes  i  det  Hyrepike  EublisseBeat. 

Bl  god  Praiis  i  en  af  Landets  største  Byer  ønskes  over- 
draget til  en  Kollega. 

Billet  indsendes  til  Hr.  Stud.  med.  fpede  Et««"«"' 

Haregade  Nr.  7,  Ejøbenhavn,  i  Løbet  af  14  Dage. 

Da  jeg  sandsynligvis  bUver  udnævnt  til  Distriktstep  PJJ 
Suderø,  og  derfor  i  den  nærmeste  Fremtid  maa  loria 
min  Praxis,  søger  jeg  en  Kollega,  som  snarest  ^°"^.  nj. 
komme  herover  og  besørge  min  faste  Praxis  til  Aaretø  t|^ 
gang  og  tillige  overtage  hele  min  Virksomhed,  ^''•.^»v' 1]^^ 
g^ver  foreløbige  Oplysninger.  —  Smuk  Bolig  tillgew 
tilleje. 

Børkop,  den  17de  Oktober  1880. 

S.  Andersen^ 


TTgentlig  Oversigt 

over  Sygdomiae,  Dødsfitld  og  Fødsler  i  E^øbenliaviL 

Meddelt  efter  Stadslage,  Etatar.  Dr.  med.  SehJelsnen  „UgenU  Qyersigt". 
_ 


Ugen  fra  den  6  til  den  12  tkthr. 


JV&41. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  12  Oktbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

958  nye  Tilfælde. 
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Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akat  Diarrhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber • 

Biystkatarrh 

Grippe . 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 
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Fn.  Skibe  paa  Rheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  Sygdomme  anmeldt : 
Gastrisk  Feber  1,  tyfoid  Feber  1,  akut  Diarrhe  2,  Koldfeber  1,  alcnt 
LedderhevmatiBme  2,  Gonorrhe  3,  venerisk  Saar  1,  Syfilis  1,  Fnat  1 
samt  af  andre  Farsoter:  Fumnkler  2  Tilfælde. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Ug« 
anmeldte  Til£BBlde:  Conjonctivitis  3,  Furaimer  2,  Stomatitis  1  og 
Urticaria  1  Tilfolde. 

Tci|rforhtIdeBe.  Den  første  Dag  varm  med  sydvestlig  Vind;  Besien 
af  Ugen  kølig  med  stærke  østlige  Yinde  og  Begnbyger. 


Samtlige  Dadsfald  i  Ugen  til  den  12  Oktbr.,  fordelte  efter 

Dadsaarsager  og  Aldersklasser. 
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III.  Ktnstltnilønene  Sygdtmmø. 
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Engelsk  Syge 

Sukkersyge 

Skwbi^ 

Åmemi .,,,,. 

IT.   TdboBine  Btéaumgn. 

TaJd  og  EnoBiung 

Drokning 

Åoån  nlykkeljge  Handelser  ,  ,  .  . 

Selrmord 

T.  luMbohJI 

TI.  Itkab  OquijgJHUH. 
HjsmebetæiLdeke 

Eroniske  ^æmeBygdomitie 

Smdasjgdomine 

Btivkrampe  og  Mundklemme  .... 

EonTuMoner 

Kroniake  Bj'gnurvBaygdomme  ,  ,  . 

LTmgebetændelfie 

LnngehiudebetændelBe 

Bij^tkatarrh,  akut  BronkitiB  .... 
EtuiiUffir  Bronkitis  og  katarrb^k 

LoiiKebetaiidelse 

EraniA  BronkilåB 

Orgimiak  EintteOTgdom 

BngbindebetændeW 

TarmBlyngning  og  indeklemt  Brok 

Brighta  Sfgdom 

Nyre-  og  Bltereston 

A&dro  kroniske  UndoiUvs^gdomme 
Andre    Sygdomme    i    indrendige 

Organer , 

TIL  8jg<iane  I  te  j  in  Dete 

TU.  Alice  hjnlse  Beiiunagw. 

AlderdonusTaglied 

Tteting  hos  Smaabørn 

Dftd  under  Eedslen  og  i  B&rselseog 

(Barselfeber  ikke  tuedroGTiet)  .  . 
Pludselig  Ded  aden  bekjeudt  Aareeg 
Usngiven  og  slet  specificeret  Deds- 

aareag 

D»d  uden  LægebehandllTig 


Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Padsler,  Dødfadaler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  12  Oktbr. 
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Himyadi-J^nos  Bittervand. 

Da  Hr.  Andreai  Saxlehlltr  i  Badapest,  Ejeren  af  den  saakaldte 
Hmyadi-Jånos  Bitter-Salzillielle,  allerede  i  187 1  havde  besørget  4  Analyser 
af  Vandet  udførte  af  4  anerkjendte  kemiske  Avtoriteter,  og  Vandet  gjen- 
tagne  Gange  blev  efterspurgt  og  forlangt  i  Rosenborg  Brøndanstalt,  saa 
bestemte  jeg  mig  snart  til  at  lave  Vandet,  og  betænkte  mig  ikke  paa^ 
af  de  4  bekjendte  Analyser  at  vælge  Hr.  Baron  JlttHS  V.  Uebigt  til 
Efterfølgelse,  og  bragte  Vandet  i  Handelen. 

Hr.  Andrtat  Saxlehner  har  imidlertid  senere  fundet  sig  foranlediget 
til  paany  at  besørge  det  nævnte  Vand  undersøgt,  og  har  derom  hen- 
vendt sigy  1876,  til  Hr.  Geheimeraad,  Professor  BinStllf  og  Aaret  der- 
efter,  1877,  endvidere  til  Hr.  Professor  Frtteniai;  og  da  begge  d*Hrr. 
have  imødekommet  hans  Ønske,  og  begge  have  fundet  det  prøvede 
Vand  langt  saltrigere  end  det  i  sin  Tid  af  Baron  LiabiØ  analyserede, 
saa^var  det  mig  indlysende,  saasnart  jeg  havde  gjort  de  nyeste  Analysers 
Bekjendtskab,  at  vi  nu  ikke  længere  burde  blive  staaende  ved  Brugen 
af  den  ældre,  Liebigske,  Analyse,  og  da  det  angaaende  den  sidste, 
følgelig  den  allernyeste,  af  de  her  omhandlede  2  nye  Analyser,  Hr.  Pro* 
fesser  Fresenivt'  af  1878,  var  mig  bekjendt,  at  Professorens  egen  Søn 
havde  besøgt  Brønden,  og  personlig  havde  taget  den  Vandprøve  af 
Brønden  Nr.  12  —  Hr..  Saxlenner  har  nemlig  mange  Bittervandsbrønde 
•—  som  hans  Hr.  Fader  undersøgte,  saa  har  jeg  efter  Samraad  med 
Anstaltens  Direktør,  Hr.  Dr.  phil.  S.  M.  Jargensen,  valgt  Professor  Fraaeoiaa' 
Analyse  til  Rettesnor  for  vor  fremtidige  Sammensætning  af  Rosenborg 
Brøndanstalts  •Hunyadi-Jånos  Bittervand« ,  og  har  nu  det  ny  og  salt- 
rigere Vand  færdigt  til  Udsalg  og  Brug. 

Vandet  indeholder  i  Overensstemmelse  med  Fraaanlaa'  Analyse  i 
100  Dele:  4,178  pCt.  virksomme  Bestanddele,  nemb'g: 

Svovlsurt  Kali 0,013 

Svovlsurt  Natron 1,966 

Elomatron 0,142 

Svovlsur  Magnesia 1,845 

Kulsur  Magnesia 0,073 

Svovlsur  Kalk 0,133 

Kiseljord 0,001 

og  faas  fra  nu  af  og  fremdeles  i  Brøndanstaltens  Udsalg  og  hos  dens 
»rede  Forhandlere  paa  Pægleflasker  til  sædvanlig  Pris,  10  Øre  pr.  Stykke 
uden  Flaske,  og  signeret: 

Nyii  Sunyadi-OrÅzLos  Sittervazid» 

indeholdende  efter  Frasanisa'  Analyse  af  1878  i  100  Dele: 

4,173  pCt*  virksomme  Salte. 

Endvidere  vil  ogsaa  den  ældre  Sammensætning  fremdeles  kunne 
faas,  indtil  den  1ste  November,  saavel  hos  Anstaltens  ærede  Forhandlere 
som   i  Anstaltens  eget  Udsalg,    naar  man  kun  udtrykkeligt  forlanger 

Liablga  eller  dat  æidra  Haiiyadl-Jånaa  Bfttarvand  —  ellers  faar  man  det 

ny  Bittervand  udleveret!  Fra  den  1ste  November  udgaar  det  derimod 
af  Handelen. 

Raaanborg  Brøndanatalt,  den  27de  September  1880. 
(I  7816)  E.  A.  Norgaard. 


312 

Medicinsk  Læsestue 

afholder   sin   aarlige   Generalforsamling  Leråsg   den 
23de  Oktober  El.  7  i  Tordenskjoldsgade  Nr.  10. 

Maglekilde  og  Frederiksberg  Brjarndanstalt 

Kulsyret  Ojfener  Vand 
(InBjadt  Janes  Biiierrand). 

Vi  finde  os  foranledigede  til  at  bekjendtgjere,  at  oven- 
nævnte Vand  siden  Nytaar  1879  bar  været  fremstillet  efter 
Prof.  Dr.  Bunsens  Analyse,  hvorefter  det  i  IM  iele  inde- 
holder 4,777  virksomme  Bestanddele,  nemlig: 

Svovlsur  Natron 2,255 

Svovlsur  Magnesia 2,235 

Svovlsur  Eali 0,oi2 

Chlornatrium 0,170 

Eulsur  Natron 0,047 

Kulsur  Strontian 0,002 

Eulsur  Kalk 0,055 

Eieseljord 0,ooi 

Dr.  Æxel  lT^er*sex]L  er  flyttet  til  Gammeltorv 

Nr.24,  2den  Sal, 

Faa  Undertegnedes  Forlag  er  udkommet: 

Om  JKTæsepolyper.    Af  Viet«r  Unge,  prakt.  Læge. 

Pris:  1  Er. 

Jacob  Imnd* 

Paa  C.  A.  Reitiels  Forlag  er  udkommet : 

Om  Kejsersnit  efter  Porres  Methede. 

(Amputatio  Utero- Ovarica.) 
Af  Fr.  Levy, 

Dr.  med. 

Pris:  1  Er.  750. 

Bekjendtgjereiser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  øre  pr. 
Petitlinie. 

c.  A.  Reitxols  Forlagr.    Bianco  Lunoa  KgL  Hof-Bofirjrlikerl. 


iUtbeikara.  •.  M.  •ktbr.  1880. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4<J«  Række  IL  Nn  21. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Bodde. 


iDdkoM  I  BemærkniDger  om  Sygdomsforholdene  og  HospitalsforholdoDe 
i  Ejøbenhavn,  en  Henstilling  ti]  Bjens  Suhdhedsavtoriteter.  —  N.C.Heer> 
fordt:  Et  Forsøg  med  at  anvende  profylaktisk  Behandling  imod  tyfoid 
Feber.  —  En  Mangel  ved  Jordemødrenes  Instmx.  —  Tilvejebringelse 
af  Isolationslokaler  i  Henhold  til  Loven  af  2den  Jali  1880.  —  Biering: 
Afslutning  med  aEn  Embedslæge-.  —  v.  Nftgeli:  Om  Bevægelsen  af 
mikroskopiske  Smaalegemer.  —  Knssmaal:  Den  peristaltiske  Uro  i 
Maven.  —  En  af  Dr.  Tanners  Forgængere.  —  Vakance.  —  Afsked  og 
Udnævnelse.  —  Dødsfald.  —  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenhavn.  — 
Bekjendtgjørelser. 


Beiii»rkBinger  oh  Sygdomsforholdene  og  Hospitals- 
forholdene  i  Kjobenhayn,  en  Henstilling  til  Byens 

8Hndhed8aii;oriteter« 


Det  er  almiDdelig  bekjendt,  at  de  saakaldte  Sommerdiarrheer, 
som  hvert  Åar  optræde  i  ikke  ganske  ringe  Antal  i  Åvgast 
og  Begyndelsen  af  September,  i  afvigte  Sommer  havde  naaet 
en  usædvanlig  Udbredelse,  idet  de  optraadte  i  vel  henved 
4  Gange  saa  stort  Antal  som  i  den  tilsvarende  Periode  i 
forrige  Aar;  de  ere  nu  ved  den  koldere  Aarstids  Indtræden 
som  sædvanligt  stærkt  i  Aftagende,  idet  der  nu  kun  anmeldes 
imellem  150  og  200  Tilfælde  om  Ugen  imod  910  i  1ste  Uge 
af  September.  Sygdommen  var  stærkt  udbredt  i  alle  Alders- 
klasser. Medens  disse  Diarrheer  som  anført  nu  ere  godt  i 
Aftagende,  er  der  en  anden  Sygdom,  der  idetmindste  i  de 
sidste  4—5  Uger  har  tildraget  sig  en  ikke  ringe  Opmærk- 
somhed ved  at  optræde  med  flere  Tilfælde  end  vi  ere  vante 
til,  omtrent  100  ugentlig  anmeldte,  nemlig  gastrisk  og  tyfoid 
Feber.  I  det  Hele  forekommer  det  os  at  være  mindre  hel- 
digt at  opføre  disse  i  to  Rubriker,  da  det  dog  vel  kan  an- 
tages, at  de  fleste  saakaldte  ogastriske  Febre«  kun  ere  til- 
syneladende milde  Tilfælde  af  den  tyfoide  Feber. 

4de  Rakke.  2det  Bd. 
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Naar  man  erindrer,  at  de  paa  Ugelisterne  opferte 
Tal  maa  betragtes  som  Minimumstal ,  idet  vistnok  ikke 
faa  Tilfælde  slet  ikke  blive  anmeldte,  ja  slet  ikke  komme 
under  Lægebehandling,  navnlig  af  de  lettere  Former  af 
Diarrheerne,  kan  man  ikke  undgaa  at  opkaste  det  Spaigs- 
maal,  om  der  fra  det  Offentliges  som  fra  privat  Side  er  gjort 
eller  bliver  gjort,  hvad  der  kan  og  bør  gjeres  for  at  forebygge 
disse  Sygdommes  Udbredelse.  De  fleste  Tilfælde  forekomme 
i  Kvarterer  og  iblandt  de  Lag  af  Befolkningen,  for  hvem 
Hospitalerne  i  alvorlige  Sygdomstilfælde  netop  ere  til  den 
største  Nytte,  fordi  de  kunne  byde  en  ganske  anden  hen- 
sigtsmæssig Hygif^,  Pleje  og  Lægebehandling  end  det  er 
muligt  at  skaffe  i  de  tarvelige,  fattige,  oftest  mere  eller  mindre 
usunde  Hjem.  Men  i  flere  Åar  har  vore  store  Hospitalers 
medicinske  Afdelinger  været  saa  stærkt  søgte,  at  der  gjen- 
tagende  har  været  ikke  saa  korte  Perioder  af  fuld  Belægning, 
saa  at  det  har  været  at  betragte  som  et  Held  for  en  Patient 
at  slippe  ind  efterat  være  afvist  en  eller  flere  Gange.  At 
dette  altid  har  været  meget  beklageligt,  behøver  vel  næppe 
at  udvikles,  men  man  har  maattet  trøste  sig  med  ultra  posse 
nemo  obligatur ;  nu  har  vi  jo  imidlertid  langt  om  længe  op- 
naaet  at  faa  et  Epidemihospital,  og  herfra,  forekommer  det  os, 
maatte  der  kunne  rækkes  en  hjælpsom  Haand;  lad  der  ved 
Hospitalets  Opførelse  end  nærmest  være  tænkt  paa  Kolera 
eller  Pest,  saalænge  vi  ere  forskaanede  for  disse  stemme 
Gjæster  og  med  Sikkerhed  kunne  forudsige,  at  vi  i  den  nær- 
meste Fremtid  heller  ikke  har  Udsigt  til  at  hjemsøges  af 
dem,  saa  kunde  dog  Hospitalet  bruges  til  andre  epidemiske 
Tilfælde,  det  har  jo  ogsaa  en  Tid  modtaget  Skarlagensfeber- 
patienter. Åt  det  vil  koste  nogle  Penge  at  sætte  Hospitalet 
i  Virksomhed  og  drive  det,  er  sandt  nok,  men  det  turde  dog 
for  Magistraten  og  den  Borgermester,  under  hvem  Hospitalet 
nærmest  sorterer,  være  værd  at  overveje,  om  det  ikke  maaske 
vilde  være  en  bedre  økonomi  at  ofre  disse  Penge  end  at 
lade  en  Sygdom  som  tyfoid  Feber  brede  sig  i  en  saa  frugtbar 
Jordbund  som  «Rhabarberlandets»  Kaserner  med  deres  tal- 
rige, tæt  sammenstuvede  Beboere,  det  Distrikt  der  for  Tiden 
netop  vist  er  det  mest  hjemsøgte. 

Vi  anse  det  under  de  nuværende  Forhold  for  uforsvariigt 
at  lade  det  vel  indrettede  nye  Hospital  staa  ubenyttet,  men 
paa  den  anden  Side  vilde  vi  ingenlunde  mene,  at  man  skulde 
lade  sig  nøje  med  at  tage  dette  Hospital  i  Brng  og  derved 
befri  en  Del  af  de  fattige  Hjem  for  deres  Syge  som  man 
bragte  under  bedre  Vilkaar.     Der  vilde  vel  altid  blive  ikke 
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faa  Tilfælde  tilbage,  og  vi  kunne  ikke  tilbageholde  vor  For- 
undring over  ikke  at  have  set  et  eneste  Ord  fra  Sundheds- 
kommissionen angaaende  Desinfektion,  hverken  i  Anled- 
ning af  Sommerdiarrheerne  elier  den  tyfoide  Feber.  Det  er 
dog  vel  rimeligt,  at  mange  Tilfælde  af  Sommerdiarrhe,  og 
uden  for  al  Tvivl,  at  mangfoldige  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  hentes 
paa  Retiraderne  fra  Latrintanderne,  der  indeholde  de  Syges 
Udtemmelser.  Det  forekommer  os  derfor  nok  værd  for  Sund- 
hedskommissionen at  rette  en  Opfordring  til  Publikum  om 
at  serge  for  Desinfektion  af  Udtømmelserne  fra  Patienter 
med  Diarrhe  og  tyfoid  (eller  gastrisk)  Feber,  inden  disse  Ud- 
tømmelser blive  hældte  i  Latrintenderne;  men  da  mangfoldige 
Diarrhepatienter,  og  ligeledes  Syge  med  tyfoid  Feber  i  Be- 
gyndelsen, gaa  oppe  og  benytte  Latrintanderne  umiddelbart, 
burde  selve  disse  Tander  ogsaa  desinficeres.  Man  betænke, 
at  Sygdommen  ikke  blot  kan  udbredes  i  samme  Qaard,  men 
at  en  saadan  inficeret  Tende  afhentes  og  senere  henbringes 
i  en  anden  Ejendom  uden  at  være  forsvarlig  desinficeret  og 
dér  kan  danne  Udgangspunktet  for  nye  Sygdomstilfælde. 
Hvis  Sundhedsvedtægterne  hjemler  Bet  til  at  paabyde  Vær- 
terne at  sarge  for  en  saadan  Desinfektion,  da  var  Sagen  vel 
simpel  nok,  i  modsat  Fald  burde  denne  Mangel  ved  Sund- 
hedsvedtægten snarligt  afhjælpes  og  indtil  da  blot  Desinfek- 
tionen tilraades.  Da  Lægfolk  ikke  kunne  antages  at  vide 
ret  Besked  med,  hvoriedes  Desinfektionen  skulde  udfares  forat 
være  virksom,  var  det  ønskeligt,  om  der  blev  trykt  en  lille 
Anvisning  —  paa  en  Oktavside  eller  saa  —  som  kunde  blive  let 
tilgængelig,  helst  ligefrem  omdeles.  Paa  flere  Apotheker  er 
det  08  bekjendt,  at  der  sælges  i  Haandkjab  for  35  øre 
Bouteiller  (3  Pægleflasker)  med  Elorzinkoplasning  af  Vægt- 
fylde 1^26  med  Paaskrift: 

Elorzinkoplasning 

(Desinfektionsvædske) 

til  6  Potter  Vand. 

Denne  Oplåsning  ville  vi  særlig  anbe&le,  det  er  nemlig 
den  Stadslæge  Schleisner  har  omtalt  i  sin  Aarsberetning 
for  1871  som  den  hensigtsmæssigste  til  Desinfektion  af  Latrin- 
tander. 1  Trepægleflaske  fordeles  til  8  Trepægleflasker  Vand, 
og  efter  Omstændighederne  hældes  1  eller  2  af  disse  Flasker 
(den  fortyndede  Oplåsning)  hver  Dag  i  Tanden ;  til  en  Kloset- 
potte  eller  et  Bækken  bruges  naturligvis  mindre. 

Vi  bragte  i  næstforrige  Nummer  en  lille  Skildring  fra 
England,  og  det  fremgaar  af  den  ret  tydeligt,  hvor  langt  vi 
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staa  tilbage  med  Ordningen  af  vore  Sundhedsforhold.  Bedst 
vilde  det  være,  om  vi  havde  et  ordentligt  uddannet,  talrigt 
Korps  af  Sundhedsbetjente,  men  har  Kommunen  ikke  Evne 
eller  Energi  til  at  oprette  et  saadant,  vilde  det  være  anske- 
ligt,  om  der  foretoges  Noget  i  denne  Retning  fra  privat  Side; 
muligvis  kunde  der  i  dette  øjemed  udrettes  Noget  af  den 
nylig  dannede  Forening  for  Sundhedsplejen  i  Danmark. 


Et  Forsøg  ned  at  anvende  profylaktisk  Behandling  imod 

tyfoid  Feber« 

Af  Distriktsløge  N.  C.  Heerfordt 


Da  jeg  for  kort  siden  har  haft  en  lille  Epidemi  af  tyfoid 
Feber  paa  øen  Fæmø  under  offentlig  Behandling,  og  det 
forekommer  mig,  at  denne  frembyder  lidt  mere  end  almindelig 
Interesse,  navnlig  fordi  den  i  sin  Begyndelse  optraadte  med 
stor  Smitsomhed,  men  det  synes,  at  den  blev  standset  i  sin 
videre  Udbredelse  ved  nogle  meget  simple  profylaktiske  For- 
holdsregler, skal  jeg  tillade  mig  at  sende  Ugeskriftet  min 
Epidemiberetning  til  Optagelse. 

Tyfoid  Feberen  plejer  kun  sjældent  at  optræde  paa  Øen 
Fæma^);  i  de  SVsÅar,  jeg  har  været  ansat  i  dette  ^distrikt, 
har  der  kun  (i  1878)  Været  2  Tilfælde  af  denne  Sygdom  paa 
Fæmø,  overfarte  fra  Feje,  medens  paa  den  sidstnævnte  ø  i 
samme  Tid  Epidemier  af  tyfoid  Feber  3  Gange  have  været 
under  offentlig  Behandling. 

Det  farste  Tilfælde  af  nærværende  Epidemi,  der  har 
været  under  offentlig  Behandling  fra  13de  Avgust  til 
25de  September^  skal  allerede  være  opstaaet  i  Midten  af  Juli 
hos  en  ældre  Kone,  boende  med  sin  Mand  (forhenværende 
Gaardejer)  i  et  Hus  tæt  ved  Havnen  paa  Fæmø.  Om  Åar« 
sagen  til  dette  første  Tilfælde,  der  karakteriseredes  ved  haard- 
nakket  Diarrhe  og  middelmaadig  Feber,  vides  intet  Sikkert; 
hvorvidt  den  Omstændighed,  at  den  Syges  Bolig  laa  tæt  ved 
Havnen,  hvor  der  i  den  varme  Sommertid  foretoges  Op- 
mudringsarbejder  (det  optagne  Dynd  brugtes  endog  til  Fyld 


')  Ligger  V«  Mil  fra  Fejø,  c.  850  Indbyggere. 
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paa  en  Dæmning),  kan  have  spillet  en  Bolle  som  Åarsags- 
moment,  maa  jeg  lade  staa  hen;  derimod  synes  det,  som  om 
de  fleste  af  de  Personer,  der  passede  eller  jævnligt  opholdt 
sig  hos  denne  første  Patient,  efterhaanden  bleve  angrebne  af 
Sygdommen.  ^Allerede  den  30te  Juli  angrebes  Kr.  2,  en  Gaard- 
ejer  i  Sønderby,  Sen  af  Nr.  1 ;  han  havde  i  den  sidste  Tid  op- 
holdt sig  meget  hos  Moderen;  dernæst  den  3dje  Åvgust  Nr.  3, 
den  Førstangrebnes  Mand,  og  endelig  maatte  den  lOdeÅvgast 
Nr.  4,  en  Nabokone  til  Nr.  1,  der  havde  gaaet  denne  til- 
haande,  søge  Sengen. 

Fra  den  13de  Åvgust  blev  nu  Sygdommen  taget  under 
offentlig  Behandling,  og  den  første  Uge  derefter  blev  endnu 
4  Personer  angrebne  nemlig  Nr.  5  og  6,  en  Kone  og  denne 
Kones  Datter  fra  Nørreby  (Konen  havde  i  Slutningen  af  Juli 
vasket  Nr.  1*8  Lagener  og  Linned,  der  vare  tilsmudsede  af 
Fæces,  og  Pigen  havde  været  tilstede  og  hjulpet  hende);  der- 
næst Nr.  7  (Søn  af  Nr.  4)  og  endelig  Nr.  8,  Gaardejer  i 
Sønderby,  Svigersøn  af  Nr.  1,  hvem  han  hyppig  havde  besøgt. 
Da  nu  hos  Nr.  1  Tarmtilfældene,  som  anført,  vare  meget 
haardnakkede  med  stadig  Diarrhe,  da  Stikbækkenet  ofte  havde 
staaet  i  længere  Tid  med  sit  Indhold  under  Sengen,  og  da 
endelig  Vedkommendes  Linned  og  Lagener  ofte  vare  blevne 
tilsmudsede  af  Fæces,  forekom  det  mig  ikke  usandsynligt,  at 
den  stærke  Smitsomhed  kunde  hidrøre  fra  disse  Omstændig- 
heder. At  Smitstoflet  ved  tyfoid  Feber  frodigt  udvikles  i  de 
Syges  Exkrementer  (i  al  Fald  efter  nogen  Tids  Forløb)  er, 
om  ikke  sikkert  bevist,  dog  vel  almindeligt  antaget,  og  da 
Sygdommen  nu  fra  Nr.  1  var  spredt  omkring  til  forskjellige 
Steder  paa  øen  og  navnlig  til  begge  de  temmelig  tæt  be- 
folkede Byer,  hvorved  videre  Smitte  kunde  befrygtes,  bestemte 
jeg  mig  til,  strax  efterat  Epidemien  var  taget  under  offentlig 
Behandling,  at  forsøge  et  Desinfektionsmiddel  og  valgte  Kar- 
bolsyren. Overalt,  hvor  Sygdommen  optraadte,  leverede  jeg 
en  20  pCt.'s  Opløsning  af  dette  Antisepticum  med  Anmod- 
ning om,  hver  Gang  den  Syge  havde  faaet  Aabning,  at  hælde 
en  eller  flere  Spiseskefulde  af  Opløsningen  i  Bækkenet,  og 
samtidigt  lod  jeg  stænke  med  en  svagere  Opløsning  i  Syge- 
stuerne. Fremdeles  opfordrede  jeg  Vedkommende  til  at  hen- 
kaste de  Syges  Udtømmelser  i  frisk  gravede  Huller  paa  Marken, 
men  aldrig  paa  de  Steder,  der  afbenyttedes  af  de  Sunde. 

Efter  den  20de  Avgust,  da  Nr.  8  anmeldtes  syg,  op- 
traadte nu  virkeligt  ikke  et  eneste  nyt  Tilfælde,  uagtet  Be- 
tingelserne for  Sygdommens  videre  Udbredelse  paa  flere  Steder 
syntes  ret  gunstige:  Nr.  2  havde  Sygdommen  i  alvorlig  Grad 
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med  betydelige  Tarmtilfælde  og  Diarrhe  og  passedes  af  Konen 
(der  aldrig  havde  haft  tyfoid  Feber),  ligesom  ogsaa  flere  Åndre 
saa  til  ham.  Desuagtet  var  det  det  eneste  Tilfælde  i  den 
store  Gaard.  Nr.  5  og  6  laa  sammen  i  en  lille  Stue,  under 
slette  hygiejniske  Forhold,  men  hverken  Moderen,  der  passede 
dem,  eller  Manden,  der  vel  gik  paa  Arbejde,  men  ofte  ybt 
hjemme,  bleve  angrebne.  Heiler  ikke  i  Nr.  8's  store  Gaard 
bleve  Åndre  angrebne  end  Manden  selv. 

Senere  har  jeg  ogsaa  i  Hosp.  Tid.  af  8de  September  1880 
(Nr.  36)  set  netop  lignende  profylaktiske  Forholdsregler  (efter 
Dr.  William  BullJ  stærkt  anbefalede.  Skjendt  det  jo  godt 
kan  være,  at  heller  ikke  Flere  vare  blevne  angrebne,  selv  om 
denne  Desinfektion  af  Exkrementerne  ikke  var  foretagen,  har 
jeg  dog,  i  min  Virksomhed  som  Landlæge  baade  her  og 
andetsteds  kun  sjældent  set,  at  tyfoid  Feber,  naar  den  op- 
traadte  i  en  Bondegaard,  nejedes  med  at  angribe  en  enkelt 
Person.  Nutidens  sikkert  storste  Fremskridt  i  Behandlingen 
af  tyfoid  Feber,  Åfkalingsmethoden  ved  Bade  eller  Lignende, 
kan  kun  vanskeligt  gjennemferes  i  Landpraxis,  men  en  pro- 
fylaktisk Behandling  af  den  omhandlede  Årt  vil  let  kunne 
indferes,  da  de  Syges  Omværende  altid  med  Glæde  ville  gjere 
Noget  for  at  bevare  deres  egen  Helbred. 


En  Mangel  ved  Jordemødrenes  Instrux. 


Vi  have  bragt  i  Erfaring,  at  det  hænder,  at  Jordemadre  yde 
Hjælp  ved  Vaskning  og  Klædning  af  Lig.  Ganske  sikkert  over** 
træder  Jordemoderen  ikke  derved  noget  givet  Paalæg,  men  det 
maa  betragtes  som  en  utvivlsom  Mangel  ved  den  nugjældende 
Instrux  for  Jordemadre  af  28de  September  1877,  at  den  ikke 
indeholder  et  Forbud  i  den  Retning.  Vi  behøve  ikke  lige- 
overfor vor  Læsekreds  at  paapege,  hvilke  velsignelsesrige 
Frugter  en  stræng  Gjennemfarelse  af  Åntiseptikens  Begler 
ved  Fadselshjælpen  have  baaret  baade  i  Ind-  og  Udland,  og 
endnu  mindre  bebe  ve  vi  at  paa  vise  de  Farer,  som  ere  for- 
bundne med  Jordemoderens  Deltagelse  i  den  ovenomtalte 
Beskjæftigelse.  Det  ligger  saa  nær  for  Haanden,  at  hun  paa 
den  Maade  ofte  vil  kunne  fare  fare-  og  dødbringende  Smitte 
til  den  Barselkone,  som  hun  betjener  umiddelbart  eller.  Den 
anerkjendte'  og    erfarne    Kirurg    Volkmann    har    fomylig 
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(CentralbL  f.  Ghir.  1880.  Nr.  26)  gjort  gjældende,  at  det  ikke 
bør  tillades  Studenter  og  unge  Læger,  der  kort  iforvejeu 
bave  været  i  Beraring  med  Lig,  at  undersøge  Fedende,  med- 
mindre deres  Desinfektion  kan  kontrolleres.  Da  nu  Jorde- 
mødrene vistnok  i  de  fleste  Tilfælde  slet  ikke  underkaste  sig 
nogen  Desinfektion,  er  det  indlysende,  at  det  for  deres  Ved- 
kommende er  endnu  mere  nærliggende  at  befrygte  en  saadan 
Smitteoverførelse.  Vi  kjende  vel  de  Betænkeligbeder  og 
Vanskeligheder,  der  stille  sig  ivejen  for  et  Paabud  til  Jorde- 
mødre om  at  gjennemføre  Antiseptiken  ved  Fødselshjælpen  i 
det  Omfang,  som  nu  erkjendes  for  rigtigt  og  ønskeligt,  men 
den  her  omhandlede  Kilde  til  Smitteoverførelse  kan  og  bør 
ikke  lades  aaben. 


Tilyejebringelse  af  Isølatioislokaler  i  Henhold  til  LoTen 

af  Sden  Jnli  1880. 


Da  Lov  af  2den  Juli  1880  om  Foranstaltninger  imod  smit- 
somme Sygdommes  Indførelse  i  Riget  udkom,  beundrede  jeg 
og  vistnok  mange  Lovens  Længde  og  Bredde.  Der  syntes 
ikke  at  kunne  indtræffe  noget  Tilfælde,  uden  at  det  ifølge 
Loven  v^r  forudset;  Loven  forekom  mig  at  være  meget  be- 
tryggende uden  at  paalægge  Skibene  nogen  overflødig  Byrde. 
Nu  da  Lovens  Fordringer  i  Provinsernes  Søkjøbstæder  skal 
fyldestgjøres,  nu  viser  der  sig  Ulemper,  der  saavel  i  hygiej- 
nisk som  økonomisk  Henseende  forekomme  mig  at  være  saa 
store,  at  en  Paapegen  af  dem  i  et  medicinsk  Tidsskrift  mulig 
kan  have  nogen  Interesse. 

Lovens  §  9  lyder  saaledes:  I  Ejøbenhavn  og  de  andre 
Søkjøbstæder  skal  der  til  enhver  Tid  haves  paa  rede  Haand 
et  paa  passende  Maade  udstyret  isoleret  Lokale,  hvor  søværts 
ankommende  i'ersoner,  der  lide  af  smitsom  Sygdom  (udenfor 
Earantænetilfælde)  kunne  modtages  og  underkastes  en  hen- 
sigtsmæssig Behandling,  og  skal  Foranstaltning  være  truffen 
til,  at  den  for  saadanne  Syges  Pasning  fornødne  Betjening 
strax  kan  tilkaldes  af  Lægen. 

Denne  Bestemmelse  bliver  i  det  Amt,  hvori  jeg  bor, 
opfattet  saaledes,  at  enhver  Søkjøbstad  skal  til  enhver  Tid 
have  et  saadant  Lokale  paa  rede  Haand.  Da  §  36  bestemmer, 
at  for  Provinsernes  Søkjøbstæders  Vedkommende  Udgiften  og 
Vedligeholdelsen  af  Lokalerne  afholdes  af  Amtsrepartitions- 
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fonden  i  hver  Amtsraadskreds  samt  af  de  i  Kredsen  værende 
Ejebstæder  i  Forhold  til  Folkemængden ,  bliver  det  vistnok 
en  Regel,  at  der  i  alle  Sakjebstæderne  bliver  opfart  nye  pas- 
sende isolerede  Lokaler.  I  mange  smaa  Sekjebstæder,  hvor 
Safarien  er  ringe,  og  hvor  Sandsynlighed  for  Indfarelse  af 
Smitte  er  ringe,  vil  man  rimeligvis  opfare  Lokaler,  der  fra 
et  hygiejnisk  Standpunkt  betra^et  kun  blive  lidet  betryg- 
gende. I  mange  Tilfælde  vil  der  maaske  opfares  Lokaler, 
bestaaende    af    én   Bygning  med   2   Værelser  å  2  Senge, 

1  Værelse  til  Opsynet,  et  Ejakken,  der  skal  benyttes  til 
Madlavning,  Vask  maaske  tillige  Desinfektion  afElæder  m.  m., 
maaske  et  Bum  til  disse;  alt  paa  en  saa  lille  Grund,  at 
Afspærring  i  paakommende  Tilfælde  bliver  illusorisk.  Lokalet 
skal  til  enhver  Tid  haves  paa  rede  Haand;  der  bliver  derfor 
anvist  en  Arbejdsmand  med  Familie  fri  Bolig  i  Lokalet,  mod 
at  han  i  paakommende  Tilfælde  skal  være  Økonom  og  Syge- 
plejer samt  foravrigt  have  Opsyn  med  Bygningen.  Hvor 
ringe  Nytte  en  saadan  Anstalt  kan  gjare,  naar  den  virkelig 
skal  benyttes,  er  det  ikke  vanskeligt  at  tænke  sig.  Hvis 
Lokalet  i  paakommende  Tilfælde  skal  svare  til  Hensigten, 
bar  det  vistnok  mindst  bestaa  af  en  isoleret  Bygning  med 

2  Værelser  å  2  Senge,  et  Værelse  til  Opsynet,  et  Rum  iil 
Lig  og  et  Desinfektionslokale  —  samt  en  isoleret  økonomi- 
bygning med  Ejakken  og  særskilt  Vaskerum.  Et  saadant 
Lokale  koster  mindst  10  i  15000  Er.  Men  i  store  Sakjab- 
stæder  maa  Lokalet  være  betydelig  starre.  Jeg  gaar  derfor 
ud  fra,  at  Lokalerne  gjennemsnitlig  komme  til  at  koste 
15000  Er.  Vi  have  her  i  Danmark  efter  et  last  Skjan 
50  Sakjabstæder  (Ejabenhavn  ikke  medregnet).  Loven  synes 
altsaa  at  fordre  en  Udgift  af  mindst  750000  Er.,  og  giver 
Landet  forhaabentlig  nogle  store  tidssvarende  Lokaler  men 
tillige  en  Del  mere  eller  mindre  uhensigtsmæssige  Lokaler. 

Det  forekommer  mig,  at  en  Del  af  denne  store  Sum 
maatte  kunne  spares  ved  at  mindre  Nabosakjabstæder  havde 
paa  rede  Haand  Fælleslokaler,  der  da  kunde  indrettes  langt 
bedre  og  hensigtsmæssigere  end  de  enkelte  Ejebstæder  kunne 
have  dem.  Exempelvis  synes  det  bedre  at  have  et  eller 
2  gode  Lokaler  ved  Limfjorden  end  mindre  gode  ved  Lemvig, 
Thisted,  Skive,  Nykjebing,  Nibe,  Aalborg.  Et  Fælleslokale 
kunde  opfares  for  Horsens,  Vejle,  Fredericia,  Eolding,  Middel- 
fart, Bogense,  ligeledes  for  Ejabstæderne  paa  Bornholm,  for 
Ejabstæderne  ved  Issefjord,  for  Eorsar,  Skjelskjar  o.s.v. 
Ved  saaledes  at  forene  flere  Ejebstæder  vilde  vistnok  mindst 
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den  halve  Sum  spares,  og  —  som  det  forekommer  mig  — 
uden  Skade  i  hygiejnisk  Henseende. 

Malig  er  min  Opfattelse  af  det  Paapegede  nrigtig,  set 
fra  et  andet  Standpunkt.  Men  kan  der  ved  en  anden  For- 
tolkning af  Loven  end  den,  der  rimeligvis  vil  blive  fulgt  ber 
i  Amtet,  spares  her  i  Landet  maaske  en  3  å  400000  Er., 
uden  at  det  Betryggende  ved  Loven  derved  forringes,  da  er 
det  paa  Tide,  at  Sokjebstæderne  komme  til  Klarhed  om, 
hvad  og  hvormeget  Loven  fordrer.  Skal  enhver  Sakjebstad 
have  et  Lokale,  som  det  Loven  foreskriver,  vilde  det  da  ikke 
være  praktisk  og  hensigtsmæssigt,  at  en  eller  anden  Åvto- 
ritet,  f.  Ex.  Sundhedskollegiet ,  lod  udarbejde  en  eller  flere 
Flaner  til  et  saadant  Lokale,  og  omdelte  saadanne  Planer  til 
Søkjebstæderne? 

Å. 


Afsliitiiig  med  ^^En  Embedslftge^^ 

Af  Distriktslege  Bieringr- 


Da  «En  Embedslægen  med  mig  erkjender,  at  Ligsynet  har 
været  en  offentlig  Sag  med  en  Attest,  som  blev  Offentlig- 
hedens Ejendom,  og  at  Obduktionen  har  været  en  privat 
Sag  med  en  Attest,  som  blev  den  Afdødes  Families  Ejendom, 
medens  han  samtidig  erklærer  disse  Sager  for  en  Sag,  saa 
har  han  selv  præsteret  det  « Mesterstykke  •  «med  samme 
Tunge  at  besvare  samme  Spørgsmaal  baade  med  Ja  og  med 
Nej«,  hvad  der  efter  hans  egen  Udtalelse  maa  bringe  ham  i 
en  mislig  Stilling. 

Det  har  ikke  været  let  at  diskutere  med  «En  Embeds- 
læge«, fordi  han  overhovedet  synes  at  have  to  Opfattelser  af 
samme  Sag.  Han  har  saaledes  i  sin  første  Meddelelse  sagt, 
at  den  Afdødes  Fader  havde  bevæget  Stadslægen  til  en  for- 
nyet Undersøgelse,  og  samme  Sted,  at  Faderen  havde  mødt 
hos  Stadslægen  med  Indsigelse  imod  den  legale  Ligsynsattest. 
Hvad  er  nu  det  Faktiske?  I  første  Tilfælde  kan  Stadslægen 
foretage  den  foriangte  Undersøgelse.  I  sidste  Tilfælde  kan 
han  henvise  Indsigelsen  til  Politimesteren. 

«En  Embedslæge"  véd  og  erkjender,  at  de  to  Attester 
angaa  henholdsvis  et  Ligsyn  og  en  Obduktion;   og  han  maa 
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vide,  at  et  Obduktionsresultat  kan  være  et  andet  end  et 
Ligsynsresultat.  Ikke  destomindre  giver  ban  en  Fremstilling, 
som  om  de  to  Attester  gjaldt  samme  Sag,  saaledes  at  en 
Uoverensstemmelse  mellem  dem  maatte  være  utilbørlig. 

Endelig  siger  »En  Embedslæge »  i  sin  ferste  Meddelelse: 
o  Hvad  her  er  sagt,   maa  kun  betragtes  som  en  almindelig 
Betragtning;  thi  at  Embedslægen  i  dette  Tilfælde  har  handlet* 
fuldstændigt  bona  fide,  er  hævet  over  al  Tvivl«.    Heri  synes 
at  ligge  en  Erkjendelse  af,  at  Ligsynet  har  været  forsvarligt; 
og  jeg  har  udtrykkelig  fremhævet,  at  det  kun  var  under  For- 
udsætning af  Ligsynets  Forsvarlighed  ligeoverfor  det  der  Fore- 
fundne, at  det  ikke  kunde  blive  uforsvarligt,  fordi  en  senere 
Obduktion  kom  til  et  andet  Resultat.     Men  nu  slutter  han 
med   en  Udtalelse   angaaende  Ligsynet,   hvorefter  det  vilde 
have  »været  en  meget  ubehagelig  Historie  for  vedkommende 
Stadslæge-,  dersom  Obduktionen  var  bleven  foretagen  af  en 
Anden,   og  han  stiller  noget  Værre  i  Udsigt,  hvis  den  Af- 
dødes Familie  havde  rejst  en  Betssag  mod  Stadslægen.   Denne 
Udtalelse  er  rettet  mod  en  Anden  end  mig,  og  jeg  skal,  idet 
jeg  slutter  dette  Ordskifte,  kun  udbede  mig,  at  «En  Em- 
bedslæge«  vil  respektere  Forudsætningen,   naar  jeg  hævder 
min  Bet   til  at   handle   paa  samme  Maade  som  den  ved- 
kommende Stadslæge. 


Om  Bevægelsen  af  mikroskopiske  Smaalegemer. 

Efterv.N^geli.  (Sitznn^sb.  d.  k.  bayer.  Akad.  d.W.  1879.  H.3.  8.3S9. 
D.  Vierteljahrschr.  f.  dff.  Gesundheitspfl.  Bd.  12.  H.  8.) 


I  Aaret  1879  offentliggjorde  Dr.  Soyka  en  Bække  Under- 
sagelser  over  Forraadnelsessporernes  Bevægelse.  Han  havde 
fandet,  at  Luftstramninger  af  minimal  Hastighed  kunne  føre 
dem  med  sig  og  var  kommen  til  den  Slutning,  at  da  saa- 
danne  Luftstrømninger  ogsaa  ere  tilstede  ved  tilsyneladende 
Vindstille,  vil  der  baade  fra  tørre  og  fugtige  (naar 
der  finder  Fordampning  Sted)  Flader  stadig  bUve  hvirvlet 
Skizomyceter  op,  som  da  fares  videre  omkring.  Ved  denne 
Antagelse  træder  v.  Nage  li  bestemt  op.  Han  deler  de  i 
Luften  værende  Stavlegemer  efter  deres  Størrelse  i  3  Grupper. 
Den  farste  omfatter  de  synlige,  grovere  Stavkorn,  der  hvirvles 
op  af  Vinden  eller  paa  anden  Maade  og  i  rolig  Luft  igjen 
falde  ned.     Den  anden  omfatter  « Solstøvet*,   der  kun  er- 
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kjendes  tydeligt,  naar  det  ses  stærkt  oplyst  mod  en  mørk 
Baggrund,  og  som  i  Reglen  falder  til  Jorden  i  rolig  Luft. 
Den  tredje  Gruppe  omfatter  de  allermindste  Støvkorn,  der 
end  ikke  blive  synlige  ved  stærk  Belysning,  og  som  boldes 
svævende  af  de  svageste  Luftstramninger  og  i  den  roligste 
Luft;  til  dem  hare  alle  Skizomyceter. 

Alle  Bevægelser  af  disse  Smaalegemer  kunne  a  priori 
kun  henfares  til  Stad  af  Luftmolekylerne  eller  Stramninger  i 
selve  Luften.  Luftmolekulernes  Stad  ere  imidlertid  i  heldigste 
Tilfælde  kun  istand  til  at  meddele  selve  de  mindste  og  let- 
teste Stavlegemer  en  yderst  ringe  Hastighed,  da  disse  Legemer 
stadig  er  omtrent  300  Millioner  Gange  tungere  end  Ilt-  og 
Evælstofm olekulerne,  der  tilmed,  strammende  sammen  fra 
alle  Sider,  for  starste  Delen  ville  ophæve  hverandres  Virkning, 
ligesom  ogsaa  Luftmodstanden  vil  være  at  overvinde.  Derfor 
maa  Aarsagen  til  Stavkornenes  Bevægelse  væsentligst  sages 
i  Luftstramningerne,  de  holdes  svævende,  naar  en  opad- 
stigende Luftstram  netop  ophæver  Faldkraften,  synke,  naar 
Luftstrammen  er  svagere  og  omvendt.  Endelig  maa  der  ved 
en  najagtig  Beregning  af  Virkningen  endnu  tages  Hensyn  til 
Gnidningsmodstanden  og  til  det  de  enkelte  Partikler  om- 
givende Fortætningslag  af  Luft  eller  Vanddamp. 

Efterat  have  omtalt  disse  Smaalegemers  Bevægelser  i 
Vand,  gaar  Forf.  over  til  at  behandle  Spargsmaalet  om  deres 
Overgang  fra  et  Medium  til  et  andet  og  tager  herved  væsent- 
ligst Hensyn  til  Skizomyceternes  Forhold.  De  opstaa  alle 
oprindelig  i  en  Vædske  men  træde  aldrig  ved  dennes  For- 
dampning over  i  Luften,  en  Faastand,  som  er  Soykas  An- 
tagelse direkte  modsat.  De  Luftstramninger,  der  indvirke 
paa  de  Cellepartikler,  som  rage  frem  over  Vædskens  Niveau, 
ville  heller  ikke  fare  disse  afsted  med  sig,  medmindre  selve 
Vandfladen  bliver  sanderrevet,  saaledes  som  det  sker  ved 
Storme.  Hvorvidt  de  kunne  blive  fart  bort  med  fra  et 
Underlag,  paa  hvilket  de  ere  indtarrede,  afhænger  dels  af 
Fastklæbningens  dels  af  Luftstramningens  Styrke,  men  har 
Udtarringen  ikke  været  fuldstændig,  vil  den  ringe  Mængde 
Vædske  være  istand  til  at  holde  fast  paa  Sporerne.  Naar  paa 
den  anden  Side  det  klæbende  Stof  er  blevet  udvasket  af 
Begnvand  eller  andet  forholdsvis  rent  Vand,  ville  Sporerne 
kunne  træde  over  i  Luften.  Hertil  kommer,  at  Sporerne  ofte 
tarre  ind,  uden  at  der  er  noget  klæbende  Stof  f.  Ex.  ved 
Damme  og  Sumpe,  samt*  naar  Grundvandet  trækker  sig  til- 
bage; her  ville  Luftstrammene  kunne  bortfare  Sporerne,  maaske 
dog  kun,  naar  disse  have  klumpet  sig  sammen.     Tart  Stav, 
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der  har  sænket  sig  fra  Luften,  viser  kan  yderst  ringe  Ved- 
hængning og  feres  derfor  ogsaa  let  bort  igjen. 

Med  Hensyn  til  Sporernes  Udstremning  fra  en  poras 
Masse,  in  specie  fra  Jordbunden,  bemærker  v.  N&geli  Føl- 
gende: 2  Momenter  komme  herved  i  Betragtning,  Sporernes 
Frigjerelse  og  deres  Overgang  i  Luften.  Saalænge  Jord- 
bunden er  fugtig,  finder  under  ingen  Omstæn- 
digheder nogen  Frigjarelse  og  Overgang  i  Luften 
Sted;  Muligheden  begynder  ferst  ved  en  stærkere  Udterring. 
Naar  Sporerne  ere  indtørrede  med  et  klæbende  Stof,  saaledes 
som  Tilfældet  er  i  en  med  Affaldsstoffer  forurenset  Grand, 
saa  ere  de  fast  bundne ,  indtil  det  klæbende  Stof  bliver  ud- 
vasket eller  destrueret.  En  af  de  væsentligste  Faktorer  ved 
Sporernes  Frigjarelse  er  Forandringer  i  Jordbundens  Varme- 
grad, hvorved  den  løsnes  og  slaar  Revner,  og  de  til  lette, 
fine  Fnokke  sammenklumpede  Sporer  feres  da  let  med  Luft- 
strømninger fra  Dybden  i  Grunden  over  i  den  ydre  Atmosfære. 
En  nødvendig  Betingelse  for  en  saadan  Dndvigen  af  Sporer 
er  altsaa  ikke  blot  en  tilstrækkelig  Udtørring  af  Jordbunden 
men  ogsaa  tilstrækkelig  stærke  Luftstrømninger  og  endelig 
en  vis  Vidde  af  Porerne. 

Til  Slutning  meddeler  Forf.  en  Bække  Forsøg,  som  han 
har  anstillet  med  en  V2  pCt.  Kjadeztraktopløsning  og  raad- 
nende  Urin.  Det  viste  sig  herved,  at  ingen  Luftstram,  selv 
ikke  ved  en  Hastighed  af  20  M.  i  Sekundet,  kunde  fare  de 
fugtige  eller  indtørrede  Skizomyceter  med  sig  hverken  fra 
den  horisontale  Overflade  af  en  Vædske,  fra  fugtige  Glas- 
vægge eller  fra  Traadene,  paa  hvis  Masker  Sporerne  vare  ind- 
tørrede. Disse  Iagttagelser  staa  i  direkte  Modstrid  med  Re- 
sultaterne af  Soykas  Undersøgelser.  Paa  hvilken  Side  Betten 
er,  maa  yderligere  Forsag  afgjare,  men  Sagen  har  stor  Be- 
tydning i  hygiejnisk  Henseende,  da  Spargsmaalet  om  Sporernes 
Bevægelser  og  navnlig  deres  Udstramning  fra  Jordbunden  er 
af  saa  stor  Vægt  ligeoverfor  Opfattelsen  af  de  epidemiske  og 
endemiske  Sygdommes  Ætiologi. 


Den  peristaltiske  Uro  i  Haven. 

Efter  En  s  8  ID  au  I.    (Volkmanns  Samml.  klin.  Vortr.  Nr.  181.  — 
Wiener  med.  V^ochenschr.  Nr.  40.  1880.) 


Mavens  peristaltiske  Bevægelser  blive  i  Heglen  ikke  synlige 
hos  Mennesket.    Ean  under  gunstige  Betingelser,  naar  Bag- 


325 


væggen  er  tynd,  naar  Maven  er  ndvidet  og  ligger  dybt  o.  s.  v. 
blive  de  synlige.  Omvendt  kan  den  peristaltiske  Bevægelse 
hos  mange  Mennesker  optræde  forstærket  under  en  Form, 
Bom  Forf.  betegner  med  Navnet  »peristaltisk  Uro».  Be- 
vægelserne ere  her  livlige,  store  Belgebjærge  bevæge  sig  ben 
over  Maveregionen,  og  der  kommer  kan  Bo,  men  ikke  altid, 
naar  Maven  ikke  indeholder  Fademidler  men  kun  Luft.  Mest 
udtalt  er  Fænomenet  ved  Forsnævringer  i  Pylorus  og  Daodenum, 
hvor  Maven  er  enormt  udvidet  og  Muskulaturen  hypertro- 
fieret.  Det  iagttages  ogsaa,  om  end  mindre  udpræget,  hvor 
Hindringer  af  anden  Art  i  Pylorus,  Galdetarmen  eller  i  selve 
Maven  forøge  den  peristaltiske  Virksomhed  og  lidt  efter  lidt 
fare  til  en  excentrisk  Hypertrofi  af  Maven. 

I  alle  disse  Tilfælde  er  den  peristaltiske  Uro  væsentligst 
et  Udtryk  for  og  Virkningen  af  et  mekanisk  Misforhold,  men 
at  et  kemisk  Moment  ogsaa  spiller  en  Bolle  derved  synes  at 
fremgaa  deraf,  at  Fænomenet  var  mest  fremtrædende  i  Til- 
fælde af  Maveudvid ning,  hvor  det  Opbrækkede  var  stærkt 
surt,  saa  at  endog  Patienternes  Tænder  bleve  angrebne  deraf. 
Det  mest  udtalte  og  karakteristiske  Billede  af  denne  Affektion 
træffer  man  ved  de  excentriske  Hypertrofier,  som  ere  en 
Falge  af  kroniske  Ulcerationer  og  Ardannelser  ved  Pylorus 
og  i  Galdetarmen. 

I  den  senere  Tid  har  Forf.  ogsaa  truffet  Fænomenet 
under  Forhold,  hvor  det  næppe  har  været  betinget  af  et  be- 
tydeligt mekanisk  Misforhold.  Han  iagttog  det  nemlig  hos 
2  Kvinder,  hvis  Nervesystem  i  længere  Tid  havde  været 
lidende;  der  kunde  ganske  sikkert  paavises  anatomiske  Uregel- 
mæssigheder ved  Maven,  idet  den  stod  dybt,  temmelig  lodret 
og  var  udvidet,  ligesom  der  var  dyspepUske  Symptomer  af 
den  Art,  som  karakteriserer  den  kroniske  Katarrh.  Derimod 
kunde  Tanken  om  en  Forsnævring  af  Pylorus  eller  Duodenum 
sikkert  udelukkes,  og  Maven  udtamte  sit  Indhold  fuldstæn- 
digt og  regelmæssigt  hver  Nat.  Ikke  destomindre  frembad 
om  Morgenen  den  tomme  kun  svagt  luftfyldte  Mave  livlige 
peristaltiske  Bevægelser,  som  tiltoge  i  Styrke  efter  Maal- 
tidet  og  ofte  naaede  frem  til  en  betydelig  Voldsomhed  i 
Dagens  Lab,  og  der  er  Grund  til  at  antage,  at  de  ogsaa 
tildels  varede  ved  om  Natten.  De  fremkaldte  en  ængstende 
Fornemmelse,  der  af  Patienterne  betegnedes  som  en  ube- 
hagelig « Balgen  og  Sammentrækning  i  Underlivet*.  Be- 
vægelserne vare  ikke  indskrænkede  til  Maven  men  strakte  sig 
ud  over  en  Del  af  Tarmkanalen ;  ikke  destomindre  var  der 
samtidig  Forstoppelse. 
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GruDden  til  denne  ejendommelige  Form  af  peristaltisk 
Uro  i  Maven  er  foreløbig  uklar.  Man  kande  opfatte  den 
som  betinget  af  en  sygeligt  foroget  Irritabilitet  i  Mavens 
peristaltiske  Nerveapparat,  som  en  Mobilitetsnevrose  i  den, 
hvormed  der  dog  ikke  er  sagt  meget.  I  ethvert  Fald  er  det 
indlysende,  at  man  her  har  at  gjere  med  Abnormiteter  i  det 
peristaltiske  Nerveapparats  Virksomhed  og  ikke  med  saa  grove 
mekaniske  Misforhold  som  ved  Tilfældene  af  den  farst  om- 
talte Kategori,  ligeoverfor  hvilke  denne  Form  kan  betegnes 
som  den  nervese.  Maaske  forekommer  denne  nervøse  Form 
af  Affektionen  hyppigere,  end  det  synes.  Man  kan  jo  ikke 
iagttage  Mavens  Bevægelser,  naar  den  har  sit  normale  Leje 
og  sin  normale  Størrelse,  og  selv  naar  den  ligger  dybt,  maa 
Bugvæggen  være  tynd  og  slap,  naar  Bevægelserne  skulle  er- 
kjendes.  Mange  Klager  hos  nervøse  Personer  kunne  vistnok 
henføres  til  «den  peristaltiske  Uroi,  saaledes  Følelse  af  Uro 
i  Maveegnen,  af  Bølgen  og  Trækken,  af  Luft,  som  søger 
Vejen  udad  men  ikke  kan  finde  den,  krampagtige  Bevægelser 
i  Epigastrium,  Ængstelse  for,  at  der  tumler  sig  levende  Dyr 
i  Maven  o.  s.  v. 

Hvad  angaar  Behandlingen,  blev  der  i  de  to  iagttagne 
Tilfælde  ordineret  en  letfordøjelig,  nærende  Diæt,  og  desuden 
i  det  ene  Tilfælde  Faradisation  og  Udskylning  af  Maven  med 
lunkent  Vand,  i  det  andet  Tilfælde  kolde  Doucher  og  Fara- 
disation af  Bugmuskulaturen,  hvorved  der  blev  opnaaet  gun- 
stige Resultater. 


En  af  Dr.  Tannera  Forgængere.  Det  Tannerske  E^eriment  er  ikke 
det  første  i  sit  Slags;  i  det  18de  Aarhandredes  Mystik  spiHode  Fasta 
en  stor  Rolle.  Yed  vidtdrevne  Sultekure  forberedte  man  sig  til  at  indvies 
i  de  allerhøjeste  Hemmeligheder;  Cagliastros  Benyttelse  heraf  er 
velbekjendt.  Her  skal  meddeles  et  andet  Exempel:  Duchanteau, 
en  smuk,  aandrig  og  elskværdig  Mand,  der  dyrkede  de  •hemmelige* 
Videnskaber  med  stor  Iver,  havde  ved  at  udtyde  en  kabbalistisk  Formel 
paa  sig  selv  sat  sig  i  Hovedet,  at  han  ved  at  faste  i  40  Dage  vilde 
komme  i  Besiddelse  af  de  Vises  Sten. 

Forsøget  blev  gjort  i  de  forenede  Venners  Loge  i  Paris.  Man  lod 
ham  gaa  aldeles  nøgen  ind  i  et  Værelse,  og  dér  gav  man  ham  Klæder 
ind  for  saaledes  at  have  Vished  for,  at  han  ingen  skjulte  Næringsmidler 
bragte  med  sig.  Han  holdt  ikke  Livet  oppe  med  Vand,  sabledes  som 
hans  amerikanske  Efterfølger,  men  med  sin  —  Urin.  Brødrene  bevog- 
tede ham  skiftevis.  I  de  første  Dage  led  han  heftig  af  Sult  og  en 
brændende  Tørst,  men  efterhaanden  blev  hans  Urin  tykkere,  og  da 
mindskedes  hans  Kvaler.  Derimod  forøgedes  hans  aandelige  Kræfter; 
han  blev  daglig  muntrere  og  livligere.  Men  en  Feber,  der  stedse  tog 
til  og  tilsidst  saa  meget  farlig  ud,  ledsagede  hans  Tilstand.  Nu  hier 
Logens  Raad  bange.   Hvad  vilde  Følgen  blive,  hvis  han  døde  af  dett» 
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Forsøg,  som  Brødrene  havde  været  vidende  om  og  medvirkende  ved? 
Man  beslnttede  at  tvinge  ham  til  at  opgive  Forsøget.  Han  havde  holdt 
ad  i  26  Dage.  Urinen  var  svunden  ind  til  en  halv  Kops  Indhold.  Den 
skal  tilsidst  have  været  meget  mørkerød ,  tyk  og  klæbrig  og  Ingtet 
overordentlig  balsamisk.  Den  blev  omhyggelig  opbevaret  i  Logens 
Arkiv,  men  denne  kostbare  Skat  er  gaaet  til  Grande  under  Revola- 
tionen,  der  ikke  agtede  den  mere  end  saa  meget  andet.  Der  fortælles, 
at  Dachanteau  den  26de  Dags  Aften  spiste  for  Sex  nden  at  tage 
Skade  deraf.  Han  var  misfornøjet  over;  at  han  ikke  havde  faaet  Lov 
til  at  fortsætte  sin  Faste,  og  vilde  gjøre  Experimentet  om  igjen,  men 
holdt  knn  nd  til  den  16de  Dag,  da  Kræfterne  med  ét  forlod  ham.  Han 
døde  kort  efter. 

(Fr.  Biilaa;  Qeheime  Geschichten.  I.  Pag.SSlff.) 


TakaDce.  Da  Distriktslæge-Embedet  i  Njkjøbing  paa  Morsø  med 
tilliggende  1  Distrikt,  ved  den  hidtilværende  Distriktslæges  Afgang  er 
blevet  ledigt,  anmodes  de,  som  maatte  attraa  Ansættelse  i  dette  Em- 
bede, inden  den  17de  November,  at  indgive  deres  paa  behørigt  stemplet 
Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede.  Ansøgninger 
til  SnndhedskoIIegiets  Dekanas,  Etatsraad,  Dr.  med.  Schleisner,  der 
har  Embedslokale  i  Hestemøllestræde  Nr.  4. 


Abked  og  UdnøToeUet  Under  15de  Oktober  er  Distriktslæge  i  Nj- 
borg  med  tilhørende  Landdistrikt,  Dr.  med.  &  chir.  J.  C.  Colding 
efter  Ansøgning  paa  Grund  af  Alder  og  Svagelighed  allem.  entlediget 
fra  det  nævnte  Embede  med  Pension,  og  er  han  derhos  allem.  udnævnt 
til  virkelig  Justitsraad. 

—  Under  19de  Oktober  er  Overlæge  i  det  for  Hæren  og  Flaaden 
fælles  Lægekorps  J.  L.  Clemens  en,  K.  af  D.  og  Dbm.,  ved  Artilleriet 
og  overordnet  Læge  i  1ste  GeneralkommandocUstrikt  entlediget  efter 
Ansøgning  og  paa  Grund  af  Alder  i  Naade  fra  bemeldte  Embede  med 
Pension,  og  er  han  samtidigt  allem.  udnævnt  til  Etatsraad. 

—  Under  20de  Oktober  er  prakt.  Læge  i  Børkop,  Cand.  med.  &  chir. 
C.  S.  Andersen  allem.  beskikket  til  Distriktslæge  paa  Suderø  blandt 
Færøerne. 


DwblUd.  Den  22de  Oktober  døde  prakt  Læge  i  Kjøbenhavn  David 
Storch  efter  faa  Dages  Sygeleje. 

—  Den  24de  Oktober  døde  Cand. med.  &  chir.  Alfred  Boldsen, 
27  Aar  gi. 


Det  nedidmke  Selskab  1  lUøbealiaTBi  Møde  Tirsdag  den  2den  November 
1880  Kl.  7. 

Professor,   Dr.  med.  Drachmann:   Klumpfodens   mekaniske   Be- 
handling; Dr.  Sayrea  Behandling  af  Skoliosen. 
Mindre  Meddelelser. 
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Bekjendtgj  ørelser. 


c.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Cornelius  Knndsen's  Etabl.,  Kjebmagergade  Ur.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instramenterf  Medicioal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priikrnnter  frank«. 

Oand.  pharm,  A.  Hartrigsens 

patenterede  Salicjklier  anbefales  som  hrUndlnssMidM  mod 
Skeen  etc,  idet  disse  ere  nden  lagt  og  iden  irriterende  Virk- 
ninger. 

løvrigt  henvises  til  omsendte  Cirkulære  med  vedfqede 
Lægeattester. 

En  god  Praiis  i  en  af  Landets  største  Byer  ønskes  over- 
draget til  en  Kollega. 

Billet  indsendes  til  Hr.  Stud.  med.  f  rnde  Ensnnssen, 

Haregade  Nr.  7,  Ejøbenhavn,  i  Løbet  af  14  Dage. 

Dr.  AjlbI  Ivez*seii  er  flyttet  til  Gammeltorv 
Nr.24,  2den  SaL 

Paa  C.  A.  Eeitiels  Forlag  er  udkommet : 

Om  Kejsersnit  efter  Porros  Methode. 

(Amputatio  Utero-Ovarica.) 
Af  Fr.  Xievy, 

Dr.  med. 

Pris:  1  Kr.75ø. 

It^^  I  alle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Bedaktørens  Bopæl  Vesterbrogade  Kr.  37 
Iste  Sal. 


c.  A.  ReHsela  Forlag.    Bianco  Luioi  Kgl.  Hof-Boftrykkari. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme^  Døds&ld  og  Fødsler  i  ^jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  Sdileisnen  „UgentL  OverBigi^. 
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Ugen  fra  den  13  til  den  19  tklbr. 


Mil. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  19  Oktbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

887  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

Skaalkopper 

MflBslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

IbÉanthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  .  .  . 
Ansigts-  og  anden  Yaiidrerosen   .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Brystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar . 

Erhvervet  Syfilis 

Medfodt  Bjéia 

Fnat 

Drankergalskab 

Bmndevinssygdom 

Tilsammen  .  . 

UfMkr.  f .  Laftt. 
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Vrsk  Skibe  paa  Ehedeii  ere  af  de  ovenfor  angivne  Svc^omme  anmeldt: 
akut  Ledderhevmatisme  3,  Gonorrhe  8,  Syfilis  1  og  !^at  1  Tilfælde. 

Under  „andre  Farsoter"  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfælde:  Zona  3,  Piminkler  1,  Skørbug  3,  Urticaria  3  og 
Stomatitis  2  Tilfælde. 

Tcjrforhtldene.  De  6  første  Dage  tørre  med  omtrent  normal  Tarme 
og  nordvestlige  Vinde;  den  sidste  Dag  5°  for  kold  med  3°  Nattefrost 
paa  Landbohøjskolen,  Eegn-  og  Snebyger. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  19  Oktbr.,  fordelte  efter 

Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 


I.  Faraotert 

Kopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfus 

Blodsug 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  .  . 
Ansigts-  og  anden  Vandrerosen  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andro  Farsoter 

Tilsammen  .  .  . 

II.  Blodforgiftninger. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Syiilia 

Medfødt  Syfilis 

Brændovinssygdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Død  af  Drik 

m.  Konstttatlonelle  Sjgdomme« 

Kjertelsyge 

Akut  Hjæmevandsot 

Akut  Mlliærtuberkulose 

Lungesvindsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer   .  .  . 
Kræft 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  22. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Btdde. 

Indhold t  Johannes  Mygge:  Nogle  Bemsrkninger  om  Stadiet  af 
Døvstnmhedens  Ætiologi ,'  og  Pathogenese ,  fremkomne  i  Anledning  af 
Dr.  y.  Bremers  Afhandling:  lOm  det  pathologiske  Fund  hos  Døvstnmme 
særligt  i  Danmark*.  —  V.  ▼.  Bruns:  £r  Spray  ved  kirurgiske  Opera- 
tioner nødvendig?  —  J6n  Finsen:  Et  Tilfælde  af  Død  bevirket  ved 
•6rama-Liv8-£Hxir*.  —  Forgiftning  med  Amikatinktnr.  —  Svensson: 
Radikaloperation  for  Brok.  —  C.  Neumann:  Klorsurt  Kali  anvendt 
mod  Smerter  i  karierede  Tænder.  —  Minist.  Skrivelse  (til  Amtmanden 
orer  Randers  Amt).  —  Hærens  og  Flaadens  Lægekorps.  —  Bekjendt- 
gjørelser. 

Nogle  BemærkBiBger  on  Studiet  af  DøTstnnliedens 

Ætiologi  og  Pathogeiese,  fremkonne  i  AnledniBg  af 

Dr.  T.  Bremer's  Afhaadliagt    ,,0n  det  pathologiske 

Fmid  hos  DoTstnmne  særligt  i  Danmark^^ 

Af  Dr.  med.  Johannes  Mygge. 


Overalt  hvor  de  Devstummes  Skjæbne  har  formaaet  at  til- 
trække sig  den  ofifentlige  Opmærksomhed  i  lignende  Grad 
som  herhjemme,  er  der  ogsaa  sporet  Bestræbelser  efter  at 
udfinde  og  om  muligt  modvirke  Åarsagerne  til  Lidelsen,  og 
næsten  overalt  har  det,  som  naturligt  er,  været  Læger  der 
have  taget  denne  Del  af  Opgaven  i  deres  Haand.  I  denne 
sidste  Omstændighed  er  tillige  Forklaringen  givet  for  den 
Retning  disse  Undersøgelser  have  taget,  thi  fra  Lægens  Stand- 
punkt maa  Døvstumheden,  eller  rettere  den  til  Grund  for 
samme  liggende  Døvhed,  stilles  i  Klasse  med  andre  kroniske 
Lidelser,  og  Forøeget  paa  at  belyse  dens  Ætiologi  maa  derfor 
ledes  efter  de  for  saadanne  Undersøgelser  gjældende,  almen- 
gyldige Principer;  dette  vil  med  andre  Ord  sige:  man  maa 
først,  ledet  af  Vink  som  tilfældig  Erfaring  og  Iagttagelse  yder, 
søge  at  danne  sig  et  Begreb  om,  hvilke  ætiologiske  Momenter 
der  overhovedet  kunne  antages  at  komme  i  Betragtning;  maa 

4de  Rnkke.  Sdet  Bd. 


330 

derpaa  ved  forsigtig  og  kritisk  Brug  af  den  nnmeriske  Methode 
søge  at  begrunde  hvert  enkelt  af  hine  Momenters  viden- 
skabelige Værd  og  endelig,  naar  man  staar  overfor  konkrete 
Tilfælde,  samle  alle  de  iblandt  dem,  som  man  anser  for  til- 
strækkelig begrundede,  veje  det  ene  af  dem  op  imod  det 
andet  og  saaledes  stræbe  at  naa  et  Resultat,  der  selv  om 
det  i  mange  Tilfælde  ikke  vil  kunne  gjere  Krav  paa  absolut 
Gyldighed,  dog  i  alt  Fald  bærer  Sandsynlighedens  Præg.  Ad 
denne  Vej  bar  Videnskaben  gjort  det  muligt  for  Lægen,  naar 
han  staar  ved  Sygesengen,  at  forme  en  Ånamnese,  soni  sam- 
menholdt med  den  objektive  Undersøgelse  kan  give  ham  et 
fyldigt  klinisk  Billede  af  det  foreliggende  Tilfælde,  og  samme 
Vej  maa  der  vandres,  naar  Maalet  er  at  naa  en  fyldig  og 
exakt  Opfattelse  af  Døvstumbedens  Natur  og  Væsen  og  en 
videnskabelig  Begrundelse  af  dens  Åarsagsforhold. 

Siden  Meniére  i  Gazette  médicale  de  Paris ^)  skrev 
sin  bekjendte  Artikel:  «Becherches  sur  Torigine  de  la  surdi- 
mutité«,  har  denne  Synsmaade  vundet  stedse  mere  og  mere 
Terræn,  og  det  er  den,  som  har  bevirket,  at  der  nu  ved  saa- 
godt  som  alle  Døvstum m e-Instituter  forlanges  Oplysninger 
om  Elevernes  Antecedentia,  at  disse  Oplysninger  jæv^^ 
offentliggjøres,  og  at  de  Læger,  som  have  forsøgt  at  adny(to 
dem  i  videnskabeligt  øjemed,  stadig  ere  fremkomne  med 
fornyede  Fordringer  om,  at  der  ikke  blot  skal  samles  flere 
Oplysninger  men  at  de  skulle  samles  efter  en  fælles  Plan 
ved  de  forskjellige  Instituter  og  med  saa  stor  Omhu  og  Sag- 
kundskab som  muligt. 

Naar  der  da  for  kort  Tid  siden  i  vor  egen  Literatur  er  frem- 
kommet et  Arbejde,  hvori  der  ikke  tages  tilbørligt  Hensyn  til  den 
Grundtanke,  der  har  været  bestemmende  for  Studiet  af  Døv- 
stumhedens Ætiologi  i  de  senere  Decennier,  og  naar  dette 
Arbejde  tilmed  skyldes  en  Forfatter,  hvis  dobbelte  Stilling 
som  en  af  Hovedstadens  mest  beskjæftigede  Otologer  og  sooi 
Læge  ved  Landets  store  private  Abnormanstalt  paa  Forhaand 
skulde  synes  at  maatte  give  hans  Ord  i  denne  Sag  betydelig 
Vægt,  —  saa  tør  det  næppe  anses  for  ubeføjet,  at  der  tages 
til   Gjenmæle,    saameget    mere    som   der  netop   for  Tidea 

^)  XVXe  année.  Troisiéme  sérife.  Tome  I.  Nr.  12.  Pag.  223—226  og 
Nr.  13.  Pag.  243-246.  1846.  Denne  Afhandling  har  Dr.  Bremer 
aabenbart  ikke  kjendt,  skjøndt  han  nævner  Meniéres  Navn  flere 
Gange  (Pag.  1 1  og  12)  og  omtaler  et  ikke  nærmere  betegnet  Ar- 
bejde af  ham;  i  modsat  Fald  vilde  han  ikke  (Pag.  12—13)  have 
kunnet  tilkjende  Hubert-Valleroux,  hvis  Arbejde  først  ndkom 
1853,  Fortjenester  af  det  omhandlede  Studiun,  hvilke  i  langt  højere 
Grad  tilkomme  den  førstnævnte  Forfatter. 
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I  herhjemtne  arbejdes  paa  at  samle  Materiale  til  Belysning  af 

[  det  omhandlede  Spargsmaal  efter  en   sterre  Maalestok   end 

I  tidligere,  og  som  man  i  disse  Bestræbelser  er  gaaet  ud  fra 

den  Forudsætning,  at  det  hidtil  foreliggende  Materiale  afgav 
I  et  Grundlag,  der  —  principielt  betragtet  —  var  tilstrækkelig 

solidt  til,  at  der  herfra  kunde  arbejdes  videre.  Åt  Ind- 
senderen af  disse  Linier  har  paataget  sig  at  skrive  dette 
Ojenmæle,  trænger  næppe  til  videre  Forklaring,  thi  han  har 
derved  kun  fulgt  en  Forpligtelse,  som  en  fleraarig  Syslen 
med  Davstnmhedens  Ætiologi  og  den  Andel,  han  derved  har 
faaet  i  de  nylig  omtalte  Beformbestræbelser,  paalagde  ham. 
Dr.  Bremer  har  paa  forskjellige  Steder  i  sin  Afhandling 
gjort  Bede  for  den  Opgave,  han  har  tilstræbt  at  lese;  saa- 
ledes  hedder  det  f.  Ex.  p.  26  at  Hensigten  nærmest  har  været 
at  komme  til  Kundskab  om:  « hvilke  Dele  af  de  Devstummes 
Hereorganer  ere  hyppigst  Sædet  for  Lidelser,  hvori  bestaae 
disse  Lidelser  og  i  hvilken  Grad  kunne  de  tænkes  at  have 
betinget  DevstumhedenP»  Betimeligheden  af  at  forsege  paa 
at  låse  denne  Opgave  motiveres  p.  24  ved  en  Udtalelse  om, 
«at  det  særligt  for  vort  eget  Lands  Vedkommende  er  en 
Kjendsgjerning,  at  vi  vide  meget  lidt  eller  Intet  om,  hvorfor 
vore  Døvstumme  ere  døvstumme.« 

Hvorledes  er  da  Forsøget  paa  at  fylde  denne  Lakune  i 
vor  Viden  iværksat?  Dels  derved  at  Forfatteren  har  under- 
søgt ører  og  Svælg  hos  151  Elever  i  det  herværende  kongl. 
Døvstumme-Institut,  hos  128  Elever  i  Prof.  Kellers  Abnorm- 
skoler og  hos  24  voxne  Piger  i  sammes  Arbejdsanstalt  for 
døvstumme  Piger,  —  dels  derved,  at  Forfatteren  har  under- 
søgt en  Del  Orepræparater,  der  hidrøre  fra  Døvstumme,  og 
som  i  sin  Tid  af  Direktionen  for  det  kongl.  Institut  ere 
skjænkede  Universitetets  pathologisk-anatomiske  Samling. 

Hvad  den  første  Del  af  dette  Materiale  angaaer,  lader 
allerede  den  Maade,  hvorpaa  Forfatteren  har  klassificeret  det, 
ane,  at  hans  Undersøgelse  er  inde  paa  et  fejlt  Spor;  en 
Hovedinddeling  eller  rettere  eneste  Inddeling  af  Eleverne 
indenfor  de  respektive  Anstalter  i  mandlige  og  kvindelige  er 
nemlig  i  den  Grad  primitiv,  at  den  ikke  engang  vilde  være 
forsvarlig  under  Forudsætning  af,  at  Studiet  af  Døvstumhedens 
Ætiologi  i  vort  eget  Land  hidtil  kun  havde  givet  negative 
Besultater  eller  rettere  slet  ikke  havde  tiltrukket  sig  Opmærk- 
somheden; —  selv  om  saa  havde  været,  burde  Forfatteren 
dog  idetmindste  have  forsøgt  at  sondre  mellem  Tilfælde  af 
medfødt  og  Tilfælde  af  erhvervet  Døvhed,  fordi  alle  fra  Ud- 
landet stammende  Statistiker  gjennemf^re  denne  Sondring, 
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og  fordi  Erfaringer  andetsteds  fra  stille  det  udenfor  al  Tml, 
at  der  gives  en  Del  Davstumme,  som  først  have  mistet  Høre- 
evnen og  derefter  tillige  Taleevnen  paa  en  Tid,  da  sidstnævnte 
allerede  var  helt  eller  delvis  udviklet,  medens  paa  den  anden 
Side  en  aprioristisk  Betragtning  gjør  det  indlysende,  at  lige 
saa  fuldt  som  der  fødes  en  Del  Mennesker,  der  paa  Grund 
af  Hemningsdannelser  i  Føtallivet  frembyde  Abnormiteter  i 
dø  ydre  Dele  eller  i  andre  indre  Organer,  saaledes  maa  der 
ogsaa  komme  en  Del  Mennesker  til  Verden,  som  paa  Grund 
af  Abnormiteter  i  Høreorganet  ere  døvfødte  og  derfor  blive 
døvstumme.  Endelig  foreligger  der  talrige  Exempler  paa 
Familier,  bvor  der  indenfor  samme  eller  forskjellige  Genera- 
tioner træffes  en  saadan  Akkumulation  af  Døvstumme,  at 
man  nødes  til  den  Antagelse,  at  de  blandt  dem,  som  ikke 
ere  fødte  døve,  have  mistet  Hørelsen  i  Kraft  af  et  medfødt 
Anlæg  d.  v.  s.  under  Paavirkning  af  Lejlighedsaarsager,  der 
kun  vilde  have  udøvet  en  svag  og  forbigaaende  Indflydelse 
paa  Andre,  der  vare  forskaanede  for  hint  Anlæg. 

Hvorledes  Dr.  Bremer  har  kunnet  haabe  i  det  konkrete 
Tilfælde  at  finde  den  rette  blandt  hine  mulige  Løsninger  ene 
og  alene  gjennem  en  Undersøgelse  af  den  Paagjældendes 
•Orer  og  Svælg,  er  vanskeligt  at  forstaa,  og  endnu  vanske- 
ligere bliver  Forstaaelsen,  naar  henses  til,  hvad  samme  For- 
fatter udtaler  om  Berettigelsen  til  af  de  ved  den  otoskopiske 
Undersøgelse  forefundne  pathologiske  Forandringer  at  drage 
Slutninger  med  Hensyn  til  deres  Indflydelse  paa  Høresansen. 
Der  staar  rigtignok  i  Dr.  Bremers  Bog  p.  22  følgende  Sæt- 
ning: »Vel  er  det  ved  en  Del  Undersøgelser  bleven  godtgjort 
f.  Ex.  at  visse  Lidelser  i  Ydreøret  og  Mellemøret  kunne  med- 
fare Døvstumhed,  men  hvor  hyppigt  dette  er  Tilfældet  er 
langtfra  fastslaaet,  lige  saa  lidt  som  det  i  Almindelighed  til- 
strækkelig paaagtes,  i  hvilken  Grad  disse  Lidelser  kunne  være 
farlige  med  Hensyn  til  Døvstumhedens  Opstaaen.*  Forfat- 
terens Udtalelser  længere  henne  i  Afhandlingen  godtgjere 
imidlertid  tilstrækkeligt,  at  han  ikke  selv,  saaledes  som  man 
efter  ovenstaaende  Sætning  med  Grund  kunde  formode,  aner- 
kjender,  at  de  Lidelser  i  de  omhandlede  Afsnit  af  Høre- 
organet, som  sikkert  kunne  paavises  ad  klinisk  Vej,  i  og  for 
sig  ere  i  Stand  til  at  fremkalde  Døvstumhed.  Det  hedder 
nemlig  p.  116:  »Menneskets  Ydreører  have  jo  langtfra  den 
Betydning  som  Lydledningsredskaber  som  Tilfældet  er  hos 
mange  af  Dyrene,  og  skøndt  der  vel  enkelte  Steder  anføres 
Exempler  paa  Perversiteter  i  Høreevnen,  som  skyldes  mangel- 
fuldt udviklede  Ydreører,  er  det  dog  ikke  bekjendt,  at  saa- 
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danne  skulle  have  foraarsaget  Døvstumhed  sel?  i  dennes 
laveste  Grader.«  Fremdeles  hedder  det  p.  117:  »At  fremmede 
Legemer  i  øregangen  skulde  kunne  frembringe  et  saa  betyde- 
ligt Tab  af  Hereisen,  at  der  derved  skulde  fremkaldes  Døv- 
stumhed, er  nutildags  næppe  sandsynligt.«  I  det  Følgende 
p.  118—119  henviser  Forfatteren  endvidere  til,  hvor  hyppigt 
det  er  selv  hos  Normalhørende  at  træffe  Trommebinder,  der 
ikke  ere  anatomisk  fejlfrie,  og  hvorledes  man  paa  den  anden 
Side  hos  Patienter  med  svækket  eller  ophævet  Høreevne  ofte 
finder  begge  Trommehinder  fuldstændig  normale  eller  i  alt 
Fald  kun  delvis  og  i  ringe  Grad  afvigende  fra  Normen ;  heraf 
drages  den  Slutning,  at  »man  vistnok  kommer  Sandheden 
nærmest,  naar  man  siger,  at  det  ikke  er  muligt  af  Tromme- 
hindens Udseende  alene  at  slutte  sig  til  Aarsagen  til  Døv- 
stumheden.* Om  suppurative  Tilstande  med  Perforation  eller 
Tab  af  Membr.  tymp.  fremsættes  p.  120  den  Formening,  «at 
de  langt  mere  end  andre  sygelige  Tilstande  i  Trommehinden 
synes  at  give  ætiologiske  Holdepunkter«,  men  ikke  desto 
mindre  ser  Forfatteren  sig  allerede  paa  den  følgende  Side 
nødsaget  til  at  indrømme,  at  ihvorvel  det  er  muligt,  at  det 
fuldstændige  Tab  af  Hørelsen  hos  en  Del  af  de  af  Suppuration 
angrebne,  kan  skyldes  den  periferiske  Affektion,  d.v.s.  Perfo- 
ration eller  Tab  af  Trommehinden,  saa  er  det  dog  sandsyn- 
ligere, at  Døvheden  skyldes  den  Omstændighed,  at  Tromme- 
hulen med  hvad  deri  findes,  navnlig  Hørebenene,  ere 
destruerede  eller  løsnede  fra  deres  Forbindelser,  eller  at  den 
vedvarende  Suppuration  har  ført  til  Caries  eller  Nekrose  ogsaa 
af  Labyrinthen.  Om  disse  sidste  Lidelser  erklæres  det  umiddel- 
bart efter,  at  de  »jo  ere  særdeles  vanskelige  eller  umulige  at 
komme  paa  det  Rene  med  ved  Undersøgelsen  af  Trommebulen 
paa  Levende;  oftest  ser  man  jo  ikke  Andet  end  en  i  Reglen 
stærkt  suppurerende  Flade,  der  maaske  hyppigst  er  stærkt 
granuleret,  undertiden  glat,  fast,  mere  eller  mindre  rød,  og 
paa  de  Individer,  om  hvilke  Talen  her  drejer  sig,  er  der  ikke 
iagttaget  noget  udskilt  Sekvester  af  mere  eller  mindre  kjen- 
delig  Form  og  ikke  fundet  Denudation  ved  Sondering.« 

Tilbage  staar  de  i  Svælget  og  Tuba  Eustachii  fundne 
Afvigelser  fra  det  normale!  Om  disse  erklærer  Forfatteren 
p.  122,  at  skjøndt  en  stor  Del  Tilfælde  af  Tunghørighed  saa- 
vel  hos  Voxne  som  hos  Børn  (i  vort  Klima)  ligefrem  skyldes 
Eatarrher  i  Mellemøret  eller  Tuba,  forplantede  fra  Svælget, 
og  man  derfor  ikke  kan  nægte  navnlig  Svælgets  Eatarrher 
en  betydelig  Indflydelse  paa  øreta  Sygoomme,  —  for  saavidt 
ogsaa  paa  Oprindelsen  til  Døvstumheden,  —  saa  er  man  dog 
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ikke  i  Stand  til  at  sige:  « i  de  og  de  Tilfælde  stammer  DdY- 
stumheden  udelukkende  derfra  og  ikke  fra  Andet.«  Paa  den 
følgende  Side  meddeles  yderligere  den  Oplysning,  at  Passagen 
fra  Svælget  til  jøret  i  de  allerfleste  af  de  undersøgte  Tilfælde 
har  været  fri,  og  at  Eatarrher  kun  for  en  ringe  Del  have 
været  i  Stand  til  at  hindre  Luftindblæsningen ;  endelig  træffes 
længere  nede  paa  samme  Side  følgende  Slutningsbemærkning: 
«For  vort  Vedkommende  synes  Undersøgelserne  at  have  ført 
til  det  Besultat,  at  de,  o:  Mellemerekatarrherne,  vel  kunne 
formodes  at  have  en  Del  at  sige  for  Døvstumhedens  Opstaaen, 
men  langtfra  i  den  Grad,  som  man  maaske  kunde  være  til- 
bøjelig til  at  vente.« 

Naar  dette  altsaa  er  Besultaterne  af  Forfatterens  Forsag 
paa  ved  Hjælp  af  den  otoskopiske  Undersøgelse  at  løse  den 
foreliggende  Opgave,  hvis  punctum  saliens  som  det  vil  erin- 
dres var  at  afgjøre,  i  hvilken  Grad  de  ad  ovennævnte  Vej 
paaviselige  pathologiske  Forandringer  i  de  Døvstummes  Høre- 
organer kunne  tænkes  at  have  betinget  Døvstumheden,  saa 
tør  man  vistnok  uden  Overdrivelse  paastaa,  at  Udbyttet  sna- 
rest gaaer  i  negativ  Retning.  Herimod  vilde  der  jo  i  o^  for 
sig  intet  være  at  indvende,  thi  Videnskaben  maa,  som  bekjendt, 
stundom  gaa  et  Skridt  tilbage  for  at  vinde  fremad,  naar  ikke 
den  uheldige  Omstændighed  kom  til,  at  det  er  Forfatteren 
selv  og  ikke  hans  Forgængere  paa  samme  Omraade,  der  har 
stillet  den  Opgave,  om  hvilken  han  saa  klart  har  godtgjort, 
at  den  er  umulig  at  løse,  og  naar  det  ikke  ved  Citater  af 
de  hyppigst  benyttede  otologiske  Lærebøger  med  Lethed  lod 
sig  dokumentere,  at  et  fyldigere  Kjendskab  til  Literaturen, 
end  det  Forfatteren  besidder,  maatte  have  gjort  ham  i  haj 
Grad  betænkelig  ved  overhovedet  at  indlade  sig  paa  en  Op- 
gave som  den  foreliggende.  For  blot  at  tage  et  Exempel« 
skal  Anmælderen  citere  følgende  Udtalelse  af  Kramer^):  Ich 
håbe  eine  nahmhafte  Zahl  taubstummer  Personen  mit  Ohren- 
spiegel,  Ohrenkatheter,  diagnostischem  Schlauch  und  Darm- 
saiten  untersucht,  allein,  mit  Åusnahme  der  bekannten  Des- 
organisationen des  entziindeten  und  durchlOcherten  Trommen- 
fells,  vereiterter  Geh5rkn5chelchen,  chronisch  entzundeter 
TrommenhOhlenhaut  u.  s.  w.,   das  atissere  und  mittlere  Ohr 


1)  Die  Ohrenheilkande  der  Gegenwarth,  (1860)  Berlin  1861,  p.l80— 18t. 
Kramers  Navn  næynes  ikke  i  Afhandlingen.  Bonnafont  der  angiver, 
at  han  har  undersøgt  300  Døvfødte,  nævnes  vel  men  hans  Arbejde: 
Traité  théorique  et  pratique  des  maladies  de  Poreine  et  des  orgnnes 
de  Taudition.    Denziéme  edition,  Paris  1873,  citeres  ikke. 
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ganz  normal  and  an  dem  Znstandekommen  der  Taabheit  in 
keinerWeise  betheiligt  gefanden.  Jedenfalls  ist  es  unmOglich, 
dass  Anbåafungen  von  Ohrenschmalz  in  den  6eh5rg&ngen, 
oder  von  freiem  Exsudat  im  mittlern  Ohre  Taubheit,  oder  an 
dieselbe  grånzende«  so  hobe  Grade  von  SchwerbOrigkeit  er- 
zengen  kOnnen,  welcbe  darcbaus  vorbanden  sein  massen, 
wenn  Taabstammbeit  entweder  angeboren  sein  oder  erworben 
werden  soli.* 

Vi  ere  bidtil  gaaede  ad  fra  den  Forudsætning,  at  Studiet 
af  Ddvstambedens  Ætiologi,  indtil  Dr.  Bremers  Arbejde  frem- 
kom, bavde  været  Tabula  rasa  i  vort  Fædreland,  og  den  ærede 
Forfatter  bar  ogsaa  paa  forskjellige  Steder  i  sin  Bog,  f.  Ex. 
p.  142—143,  villet  give  det  Udseendet  af,  at  i  alt  Fald  de 
Oplysninger,  som  vare  nødvendige  forat  supplere  Besaltaterne 
af  hans  otoskopiske  Undersagelser,  enten  ganske  bave  manglet 
eller  dog  vist  sig  at  være  af  den  Natur,  at  det  vilde  være 
uforsvarligt  »at  begrunde  videnskabelige  Meninger  derpaa.* 
Imod  denne  Opfattelse  skal  der  nedlægges  en  alvorlig  Ind- 
sigelse, forsaavidt  Forfatteren  har  sigtet  til  Eleverne  i  det 
kongelige  Døvstumme -Institut,  —  bvorvidt  den  holder  Stik 
ligeoverfor  Prof.  Kellers  Anstalter,  véd  Anmelderen  ikke,  — 
thi  om  mere  end  Halvdelen  af  dem  foreligger  der  anamnestiske 
Data,  som  naar  de  benyttes  med  Kritik  og  sammenboldes 
med  det  otoskopiske  Fund,  give  et  klinisk  Billede,  der  til- 
nærmelsesvis er  ligesaa  fyldigt,  som  det  man  vilde  kunne 
vente  at  faa  af  bviikensomhelst  anden  Sygdom,  hvis  patho- 
logiske  Anatomi  bidtil  kun  var  belyst  ved  enkelte  tilfældige 
og  ikke  ved  bele  Rækker  af  Avtopsier.  Saameget  er  i  alt 
Fald  sikkert,  at  Dr.  Bremers  Undersøgelser  ikke  i  et  eneste 
af  de  her  omhandlede  Tilfælde  utvivlsomt  bar  godtgjort  og 
kun  i  forholdsvis  meget  faa  Tilfælde  bar  gjort  det  sandsynligt, 
at  den  i  Stambogen  angivne  Aarsag  til  Døvstumheden  er 
uantagelig.  Herom  vilde  Forfatteren  af  «Det  patbologiske 
Fund»  let  have  kunnet  overtyde  sig,  dersom  han  havde 
undersøgt  Sagen,  hvad  ban  aabenbart  ikke  har  gjort;  han 
vilde  nemlig  i  modsat  Fald  uden  Tvivl  bave  undgaaet  at  drage 
tilfelts  mod  Aarsagsangivelserne  i  en  Del  Tilfælde  af  erhvervet 
Døvstumbed,  skjøndt  hans  egne  Undersøgelser  netop  bidrage  til 
at  bestyrke  dem,  ban  vilde  endvidere  næppe  bave  betegnet 
Eleverne  ved  deres  fulde  Navn  fremfor  ved  deres  Stamnummer, 
og  saaledes  gjort  det  umuligt  eller  dog  meget  vanskeligt  for 
fremtidige  Undersøgere  at  udnytte  de  otoskopiske  Fund,  og 
endelig  vilde  ban  næppe  bave  betegnet  Elevernes  Hjemsteder 
paa  en  Maade,  der  for  det  første  er  alt  andet  end  korrekt, 
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og  som  for  det  andet  er  vildledende,  forsaavidt  den  bibringer 
Læseren  den  Forestilling,  at  starste  Delen  af  de  DaYstamme 
stamme  fra  Byerne  og  ikke  fra  Landdistrikterne^). 

Naar  Ånmælderen  i  det  følgende  ser  sig  nedsaget  til  at 
fremdrage  en  Del  Enkeltheder,  som  muligvis  kun  ville  have 
liden  Interesse  for  en  storre  Del  af  Læserne,  da  bedes  det 
erindret,  at  Hensigten  med  nærværende  Indlæg  ikke  blot  er 
at  paavise  Manglerne  ved  Dr.  Bremers  Afhandling  men  til* 
lige  den  at  vise,  hvilken  Plads  der  tilkommer  den  otoskopiske 
Undersagelse  blandt  Midlerne  til  at  belyse  Devstumhedens 
Ætiologi. 

Af  de  undersøgte  151  Elever  i  det  kongl.  Institnt  ere  55  angiyne 
at  yære  døvfødte ;  hos  20  af  disse  har  den  objektiye  Undersøgelse  ikke 
paavist  mindste  Abnormitet  i  Ører  eller  Svælg ,   hos  25   er  der  fandet 
Svælgkatarrh,  Hypertrofi  af  den  ene  eller  begge  Tonsiller  eller  nnesent* 
lige,  for  det  Meste  kun  ensidige  Forandringer  yed  Ydreører  eller  Tromme- 
hinder, medens  der  kun  i  10  Tilfælde  er  truffet  dobbeltsidige  Abnormi- 
teter ved  Trommehinden.    Naar  man  imidlertid,  saaledes  som  i  omstaaende 
Tabel  I,  stiller  Stambogens  Oplysninger  Side  om  Side  med  Dr.  Bremers 
Fund,  vil  man  se,  at  en  af  disse  Elever,  nemlig  Pigen  Nr.  59,  er  over- 
flyttet til  Prof.  Kellers  Anstalt  som  uegentlig  Døvstum  og   derfor  bør 
holdes  ude  af  Betragtning  her,  hvor  Talen  gjælder  egentlige  Døvstumme, 
d.  V.  8.  saadanne  som  uden  tillige  at  være  aandssvage  ere  komplet  døve 
og    stumme;    om   5   af  de   resterende  Elever  foreligger  der  saadasne 
anamnestiske  Dat«,  at  man  maa  være  berettiget  til  at  anse  derea  Defekt 
for  medfødt  eller  i  alt  Fald  for  Frugten  af  et  medfødt  Anlæg,  i  Sammen- 
ligning med  hvilket  den  muligt  tilstedeværende  lokale  Lidelse  knn  kan 
tilkjendes  en  underordnet  Rolle.     Kun  i  4  Tilfælde  giver  Stambogen 
ingen  positive  ætiologiske  Holdepunkter,  men  kun  i  et  af  disse  er  der 
fundet  Suppuration  i  begge  Øregange  med  Granulationsdannelse  i  DybdeOi 
medens  Suppuration  og  næsten  fuldstændig  Mangel  af  Trommehinden 
er  truffet  i  et  andet  Tilfælde,   hvor  Trommehinden  paa  den  modsatte 
Side  var  mat  men  bevægelig;  denne  sidste  Afvigelse  fra  Normen  £uidtes 
endelig  dobbeltsidig  i  de  resterende  2  Tilfælde. 

Betragte  vi  derefter  de  Elever,  om  hvilke  Stambogen  oplyser,  at  de 
ere  blevne  døve  i  3dje  Leveaar  eller  senere,  altsaa  i  en  Alder,  hvor 
Døvheden,  dersom  den  havde  været  medfødt,  næppe  kunde  være  und- 
gaaet  Omgivelsernes  Opmærksomhed,  saa  finde  vi,  at  deres  Antal  er  22, 
nemlig  10  Drenge  og  12  Piger;  sammenstiller  man  da  atter  for  disses 
Vedkommende  de  foreliggende  anamnestiske  Data  med  Dr.  Bremers  Fond, 
saaledes  som  sket  i  Tab.  II,  kommer  man  til  følgende  Resultat: 

I  8  Tilfælde  er  Hjærnebetændelse  og  i  2  Krampe  angivet  som 
nærmeste  Aarsag  til  Døvheden,  og  i  intet  af  disse  Tilfælde  har  den 
objektive  Undersøgelse  paavist  Forandringer  i  Ører  eller  Svælg,  som 
endog  blot  i  fjærneste  Grad  kunne  berettige  til  at  nære  Tvivl  om  An- 


*)  Hxempelvis  kan  anføres:  Dreng  Nr.  21  hører  efter  Dr.  Bremers 
Angivelse  hjemme  i  Bogense,  efter  Stambogen  derimod  i  Haarslev 
Sogn  Odense  Amt,  Dreng  Nr.  30  efter  Bremer  i  Ringsted,  efter 
Stambogen  i  Holbæk  By  o.  s.  v. 
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Tab.  I. 


Breige. 


Stambog. 
Nr. 


Dr.  BremerB  Fand. 


XII. 


XXIV. 


XXV. 


XXVII. 


20. 


68. 


30. 


13. 


XLL 


76. 


Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stnmme  Slægtninge ;  Barnet 
døvfødt,  er  det  næstjngste 
af  7  Børn,  bvoraf  2  døde, 
de  øvrige  sande. 


Højre  Mb.  tp.  mangler 
næsten  fnldst;  Baggrunden 
glat.  Rigelig  Snppnration. 
Venstre  mb.  tp.  mat  men 
bevægelig.  Kronisk  Svælg- 
katarrb.  Lnftdoncben  mis- 
lykkes. 


Forældrene  ikke  beslæg 
tede;  ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge.  Barnet 
døvfødt,  er  det  ældste  afjLnftd 
6  Børn. 


Begge  Mb.tp.  nigjennem- 
sigtige     men     bevægelige. 
Stærk  grannLSvælgkatarrh. 
mislykkes.    Snever- 
hed  i  Næsen.    Blødning. 


Forældrene  ikke  beslæg 
tede.  Moderen  12  Aar  yngre 
end  Faderen.   Barnet  døv 
født,  er  det  yngste  af  3  Børn, 
af  hvilke  det  ældste  ogsaa 
er  døvstumt. 


Forældrene  ikke  beslæg- 
tede. Moderen  har  2  døv- 
stumme Søskende.  Barnet 
døvfødt,  er  det  ældste  af 
7  Børn,  af  hvilke  3  ere 
døde. 


Forældrene  ikke  beslæg- 
tede. Moderen  havde  5  døv- 
stumme Søskende ,  hørte 
selv  godt.  Barnet  døvfødt, 
det  yngste  af  2  Børn,  af 
hvilke  det  ældste  er  tung- 
hørig men  dog  kan  under- 
vises sammen  med  hørende 
Børn. 


Paa  højre  Mb.  tp.  ses 
foran  Manubrium  et  ret 
stort  atrofisk  Parti.  Paa 
forreste  Del  af  venstre  Mb. 
tp.  ses  ligeledes  en  (mindre) 
atrofisk  Plet.  Bag  Manu- 
brium en  halvmaaneformig 
Kalkplet  Kronisk  Svælg- 
katarrh.     Luftd.  besværlig. 

Rigelig  Mængde  Cerumen 
i  højre  Meatus.  Højre  Mb. 
tp.  mat,  tyk,  ubevægelig; 
en  lille  atrofisk  Plet  under 
Manubr.  mallei.  Venstre 
Mb.  tp.  mat,  uigjennem- 
sigtig  men  bevægelig.  Svæl- 
get normalt.     Luftd.  god. 

Ekzem  paa  begge  Tdre- 
ører  og  i  Meatus.  Højre 
Mb.  tp.  bedækket  med 
Sekret,  rød,  fortykket  dog 
bevægelig.  Venstre  Mb.  tp. 
mindre  rød,  bevægelig;  in- 
gen Perforationer.  Svælget 
normalt.    Luftd.    god. 
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Piger. 


stambog. 
Nr. 


Dr.  Bremers  Fond. 


XI. 


XVII. 


XLI. 


LIX. 


LXVII. 


22. 


44. 


60. 


69. 


65. 


logen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge.  Barnet 
døvfødt,  det  7de  af  9  Børn, 
af  hvilke  8  ere  døde. 


Begge  Mb.  tp.  lidt  matta^ 
bevægelige.  Granal.Svelg- 
katarrh.    Loftd.  god. 


Forældrene  ikke  beslæg- 
tede. Moderens  Søster  tung- 
hør og  fatua.  Barnet  døv- 
født, det  ældste  af  6  Børn, 
af  hvilke  2  andre  ogsaa 
ere  døvstumme. 


Begge  Mb.  tp.  lidt  matte, 
bevægelige.  Kron.  granoL 
Svælgkatarrh.   Luftd.  god. 


Søster    til    ovennævnte. 
Døvfødt. 


Begge  Mb.  tp.  lidt  matte, 
bevægelige.  Svælget  nor- 
malt.   Lnfld.  god. 


Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge.  Barnet 
døvfødt  Som  uegentlig 
Døvstum  overflyttet  til  Prof. 
Kellers  Anstalt 


Ingen    døve   eller   døv- 
stumme Slægtninge.  Barnet 
døvfødt,  har  6  sunde  Sø- 
skende.    Faderen  lider 
en  Nervesygdom. 


Højre  Mb.  tp.  mat  med  en 
atro6.  Plet  foran  Manubr. 
med  nregelmæasig  Lysre- 
flex.  Membr.  bevægelig. 
Venstre  Mb.  tp.  ligeledes 
mat  med  en  cirkelnind 
atrofisk  Plet  foran  Manubr. ; 
ubevægelig.  Svælget  nor- 
malt. .  Luftd.  mislykkos« 
(Uro ) 


Rigelig  Snppuration  i 
begge  Meatus.  Baggr.  i 
højre  Øre  glat,  fast,  fortil 
af]  ubetydel.  Granulation.  Ven- 
stre Baggr.  fjldt  med  større 
og  mindre  Granulationer. 
Hypertrof.  Tonsiller.  Luftd. 
god.  FacialisparalTse  paa 
højre  Side. 
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Tab.  IL 


Breige. 


stambog. 

Nr. 


Dr.  Bremers  Fund. 


XXXL 


1. 


XXXII. 


37. 


xxxvn. 


74. 


XL. 


76. 


XLV. 


62. 


Døv  5Vs  Aar  gi.  efter 
Kramp'e;  det  tredje  yngste 
af  6  Børn,  af  hvilke  de 
andre  ere  snnde.  Foræl- 
drene ikke  beslægtede. 


Blev  døv  efter  3djeAar. 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stamme  Slægtninge. 


Blev  døv  2Vs  Aar  gi. 
efter  Hjæmebetændelse,  er 
det  ældste  af  4  Børn,  hvoraf] normale 
et  dødt  de  to  andre  snnde. 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stnmme  Slægtninge. 


Blev  døv  2Vs  Aar  gi. 
efter  Hjæmebetændelse,  er 
det  næstyngste  af  13  Børn, 
af  hvilke  et  er  sindssvagt. 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stamme  Slægtninge. 


Blev  døv  6  Aar  gL  efter 
Hjærnebetændelse.  Mode- 
ren g^ft  to  Gange,  havde  i 
første  Ægteskab  3  Børn, 
hvoraf  det  ene  er  dødt,  de 
2  andre  døvstumme,  i  andet 
Ægteskab  et  sundt  Barn. 


Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælget  normalt  Luftd. 
god. 


Begge  Meatus  snevre ; 
en  Del  Gemmen.  Mb.  tp. 
normale.  Granul.  Svælg- 
katarrh.  Hypertr.  Tonsiller. 
Luftd.  god* 


Ceruminalprop    i    højre 

Meatus.      Begge   Mb.   tp. 

.  Hypertr.  Tonsiller. 

Luftd.  ikke  udført.  (Angst.) 


Højre  Mb.  tp.  normal, 
venstre  mat,  bevægelig. 
Granul.  Svælgkatarrh.  Luft- 
douchen god. 


Ceruminalprop  i  højre 
Meatus  and.  Begge  Mb.  tp. 
normale.  Hypertr.  Ton- 
siller.   Luftd.  god. 
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LVI. 


31. 


LVII. 


79. 


LXII. 


46. 


LXIV. 


47. 


LXX. 


80. 


Blev  døT  5Aar  gi.  efter 
Ørebetændelse;  er  detiuest- 
ældste  af  4  Børn.  For- 
ældrene ikke  beslægtede; 
ingen  døve  eller  døvstnmme 
Slægtninge. 


Blev  døv  SAax  gi.  efter 
Hjæmebetændelse ,  er  det 
yngste  af  5  Børn,  hvoraflgod 
2  døde,  de  2  andre  sunde. 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge. 


Blev  døv  3^/3  Aar  gi.  efter 
Hjæmebetændelse.  Foræl- 
drene ikke  beslægtede;  in- 
gen døve  eller  døvstumme 
Slægtninge. 


Blev  døv  3  Aar  gi  efter 
Krampe;  de  øvrige  Børn 
sunde.  Forældrene  ikke 
beslægtede ;  ingen  døve 
eller  døvstumme  Slægt- 
ninge. 


Blev  døv  2Vs  Aar  gi. 
efter  Hjæmebetændelse.  7 
Børn,  de  øvrige  sunde; 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede; ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge. 


Dr.  Bremers  Fund« 


Cerumen  i  højre  Meatos; 
begge  Meatus  snevre  (som 
en  langagtig  Spalte).  Højre 
Mb.  tp.  stærkt  indtrakken, 
tildels  bevægelig;  enRsekke 
punktformige  Lysreflezer 
langs  forreste  Rand.  Yea- 
stre  Mb.  tp.  noget  mat; 
langs  nederste  Rand  en 
tykkere  hvid  Stribe.  STselgw 
katarrb.  Saar  i  Meatos 
narcnm.  Luftd.  fin^  pibende 
paa  højre  Side;  mialykkes 
paa  venstre. 


Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælget  normalt.      LoAd. 


Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælget  normalt.  Lnftd. 
god. 


Begge  Mb.  tp«  normale. 
Grannl.  Svælgkatarrh.  Hy- 
pertr.  Tonsiller.  Luftd.  min- 
dre god.    (Angst.) 


Mb.  tp.  normale.  Svialget 
normalt.    Luftd.  god. 


r 
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Wger. 


Stambog. 

Nr. 


Stambogens  Oplysninger. 


Dr.  Bremen  Fond. 


VL 


Vin. 


xxn. 


XL. 


XLIX. 


36. 


49. 


45, 


60. 


37. 


11. 


Blev  døy  5  Aar  gi.  efter 
Skarlagensf. ;  uægte  født; 
ingen  døve  eUer  døvstumme 
Slægtninge. 


Blev  døv  i  5te  Aar  efter 
Skarlagensf. ;  ingen  døve 
eller  døvstumme  Slægt- 
ninge. 


Mistede  Hørelsen  lidt 
efter  lidt  uden  Sygdom  i 
3  Aars  Alderen;  er  det 
ældste  af  4  Børn;  Foræl- 
drene ikke  beslægtede ; 
Moderens  Fader  og  Mor- 
broder tungbøre. 

Blev  døv  5  Aar  gi.  efter 
HjaBrnebetændelse,  er  det 
tredje^  yngste  af  7  Børn; 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge. 

Blev  døv  2Va  Aar  gi. 
under  gastrisk  Feber;  For- 
ældrene ikke  beslægtede; 
et  Søskendebarn  tungbørt. 


Blev  døv  4  Aar  gi.  efter 
Tyfus,  er  det  tredje  yngste 
af  6  Børn,  de  andre  sunde ; 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede, ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge. 


Gemmen  i  begge  Meatus. 
Et  Corpus  alienum  (Stykke 
Ben;  (Tand?)  I  venstre. 
Begge  Mb.  tp.  matte  ube- 
vægelige. Granul.  Svælg- 
katarrh.  Luitd.  pibende, 
fin  bøjre.  (Slim).  — >  mis- 
lykkes venstre.   (Angst.) 

Begge  Mb.  tp.  mangle; 
Baggr.  dækket  af  bløde 
smaa  Granulationer  i  rige- 
lig Mængde,  let  blødendoi 
Stærk  Suppuration.  Svælg- 
katarrh,  skrofuløse  Saar  i 
Næsen.   Luftd.  mislykkes. 

Begge  Mb.  tp.  normale« 
Meatus  audit,  snevre.  En 
Del  Cerumen.  Granulær. 
Svælgkatarrb.    Luftd.  god. 


Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælget  normalt.  Luftd. 
god. 


Rigelig  Mængde  Cerumen 
i  begge  Meatus.  Højre 
Man.  mail.  tilligemed  for- 
reste Del  af  Mb.  tp.  ind- 
trukket; bageste  Del  noget 
fremhvælvet;  hele  Membr. 
smudsig  brunligt  farvet, 
uigjennemsigtig,  bevægelig. 
Venstre  ligeledes  uregel- 
mæssigt indtrukket,  bevæ- 
gelig. Svælget  normalt. 
Luftd.  god. 

Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælgkatarrb.  Hypertr. 
Tonsiller.    Luftd.  god. 
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1 


LI. 


LVI. 


LXI. 


LXin. 


LXV. 


LXIX. 


24. 


9. 


39. 


61. 


31. 


67. 


Blev  døv  3  Aar  gi.  uden 
Sygdom ;  eneste  Barn.  Mo- 
deren har  i  et  tidligere 
Ægteskab  2  sunde  Børn. 
Forældrene  ikke  beslæg- 
tede ;  ingen  døve  eller  døv- 
stumme Slægtninge. 

Blev  døv  i  3dje  Aar  efter 
Skarlagensf.,  er  det  næst- 
yngste af  7  Børn,  hvoraf 
3  døde.  Forældrene  ere 
Børn  af  Halvsøskende ;  in- 
gen døve  eller  døvstumme 
Slægtninge,  men  2  af  Fa- 
derens Broderdøttre  ere 
Idioter. 


Blev  døv  3  Aar  gi.  efter 
Mæslinger:  en  Søster  døv- 
stum (døvfødt),  en  anden 
Søster  kom  først  til  at  tale 
tydeligt  i  en  Alder  af 
9^10  Aar.  Faderen  drik- 
fældig; ingen  døve  eller 
døvstumme  Slægtninge. 

Blev  døv  6  Aar  gi. 


Blev  døv  4  Aar  gi.  efter 
Halssyge;  er  det  5te  i 
Rækken  af  8  Børn;  en 
yngre  Søster  døv. 

Blev  døv  5Vs  Aar  gi.  efter 
Hjæmebetændelse*  Foræl- 
drene ikke  beslægtede;  in- 
gen døve  eller  døvstumme 
Slægtninge. 


En  Del  Suppuralijm  i 
begge  Meatus.  Membra- 
nerne existere,  men  era 
tykke,  opflossede,  lidt  be- 
vægelige. Grannl.  Srcl^- 
katarrh.  Højre  Tonsil 
hypertr.    Lnftd.  god. 

Suppuration  i  beg^ 
Meatus.  Højre  Meatus  ^' 
des  ganske  af  en  stor  Poljp. 
Venstre  tragtformetfomev- 
ret;  i  Bunden  amuiL  Gra- 
nulationer. Granul.  Srslg- 
katarrh.  Hypertr.  Tonsiller. 
Luftd.  højre:  Perforatioos- 
lyd.  Luftd.  venstre:  srag 
Ojennemblæsningslyd. 

Gemmen  i  venstre  Mettos. 
Højre  Mb.  tp.  noget  m**, 
bevægelig.  Vensfre  meget 
mat,  stærkt  indtmkken,  be- 
vægelig. Svælget  normalt 
Luftd.  lidt  vanskelig. 


Begge  Mb.  tp.  nonnsle. 
Svælget  normalt  Lnft* 
god. 

Begge  Mb.  tp.  normale. 
Svælget  normalt.  LolM. 
god, 


Begge  Mb.  tp.  oonn*^ 
Uvula  let  kløftet  l^^ 
god. 


i 
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givelsens  Paalidelighed,  thi  at  der  hos  Dogle  af  de  paagjældende  Elever 
er  fondet  Svælekatarrh,  Hjpertrofi  af  Tonsillerne  eller  begge  Dele 
tilsammen,  hos  en  mat  men  bevægelig  Trommehinde  paa  den  ene  Side 
og  hos  én  lidt  kløftet  Uvnla,  vejer  næppe  ret  meget  i  Vægtskaalen  til 
Fordel  for  Antagelsen  af  en  Ørebetændelse  som  Lejlighedsaarsag,  naar 
man  under  dette  Begreb  forstaaer  en  fur  otoskopisk  Undersøgelse  til- 
gængelig Lidelse.  I  4  Tilfælde  er  enten  ingen  Lejlighedsaarsag  an- 
givet, eller  det  er  udtrykkelig  bemærket,  at  Døvheden  er  optraadt  uden 
foregaaende  Sjgdom;  kun  hos  én  af  disse  Elever  har  den  objektive 
Undersøgelse  paavist  Forandringer,  der  gjøre  det  sandsynligt,  at  Døv- 
heden skyldes  en  dobbeltsidig  Ørebetændelse,  idet  der  fandtes  Suppnra- 
tion  i  begge  Meatns,  og  idet  begge  Trommehinder  vare  tykke  og  op- 
flossede,  medens  der  paa  samme  Tid  var  granulær  Svælgkatarrh  og 
Hypertrofi  af  højre  Tonsil. 

Tilbage  staaer  altsaa  8  Tilfælde,  og  som  Lejlighedsaarsag  i  disse 
nævnes  1  Gang  Ørebetændelse  og  7  Gange  akute  Infektionssygdomme, 
nemlig  Skarlagensfeber  (3  Gange),  Mæslinger,  Tyfus,  gastrisk  Feber 
og  Halssyge,  hver  1  Gang;  her  maatte  man  altsaa  vente  at  træffe 
mere  dybtgribende  pathologiske  Forandringer  i  de  for  Undersøgelsen 
tilgængelige  Afsnit  af  Høreorganet,  og  dette  slaar  i  Virkeligheden  ogsaa 
til  for  det  overvejende  Antal  af  disse  Tilfælde;  hos  2  af  de  paagjæl« 
dende  Elever  er  der  nemlig  paavist  Suppuration  i  begge  Meatus  og 
Mangel  eller  Perforation  af  begge  Trommehinder  samt  Granulations- 
dannelse  i  Dybden,  hos  3  ere  begge  Trommehinder  befundne  matte  og 
tildels  stærkt  indtrukne  og  ubevægelige,  hos  1  fandtes  foruden  For- 
andringer af  begge  Trommehinder,  der  synes  at  antyde  afløbne  dybere 
pathologiske  Processer,  tillige  begge  Meatus  meget  snævre  (som  en 
langagtig  lodret  Spalte);  kun  i  2  Tilfælde  paaviste  Undersøgelsen  ingen 
Afvigelser  fra  det  Normale  i  Ørerne,  hvorimod  der  i  det  ene  af  dem 
fandtes  Svælgkatarrh  og  Hypertrofi  af  Tonsillerne. 

Hermed  have  vi  gjort  Rede  for  77  eller  over  Halvdelen  af  de  151 
Elever  fra  det  kongl.  Døvstumme-Institut,  som  have  afgivet  Materiale  til 
Dr.  Bremers  Undersøgelse.  Destoværre  maa  det  indrømmes,  at  der  for 
de  resterende  74  Elevers  Vedkommende  staaer  adskilligt  tilbage  at  ønske 
saavel  med  Hensyn  til  Udførligheden  som  med  Hensyn  til  Paalidelig- 
heden  af  Stambogens  Oplysninger.  Naar  den  ærede  Forfatter  af  'Det 
pathologiske  Fund  t  imidlertid  har  paastaaet  (P.  143),  at  der  aldeles  ingen 
ætiologiske  Optegnelser  findes  om  en  meget  stor  Del  af  vore  Døvstumme, 
da  maa  dette  dog  forstaas  cum  granu  salis,  naar  Talen  gjælder  Eleverne 
i  det  kongl.  Institut,  thi  kun  ved  17,  altsaa  lidt  over  11  pCt.,  af  disse 
findes  ingen  Angivelse  om,  hvorvidt  Døvheden  formenes  at  være  medfødt 
eller  erhvervet;  i  alle  andre  TilMde  er  Forsøget  paa  en  Besvarelse 
derimod  gjort;  og  om  dette  Forsøg  end  for  adskillige  Elevers  Vedkom- 
mende kun  har  medført  et  mindre  tilfredsstillende  Resultat,  saa  er  der- 
med endnu  ikke  givet,  at  dette  er  aldeles  ubrugeligt^  thi  sammenholdt 
med  de  andre  anamnestiske  Data  kan  det  ofte  bringe  os  Sandheden 
temmelig  nær,  i  alt  Fald  adskilligt  nærmere  end  den  otoskopiske  Under- 
søgelse alene  er  i  Stand  til. 

Ezempelvis  kan  anføres  følgende  Tilfælde:  Den  i  Dr.  Bremer*ø 
Tabel  under  Nr.  54  opførte  Dreng  tilhører  ifølge  Stambogen  (Nr.  XXI) 
en  Familie,  af  hvis  4  Børn  2  ere  døvstumme  og  ét  meget  tunghørt; 
føjes  hertil,  at  Forældrene  ere  Søskendebørn,  og  at  Faderens  Halv- 
broder har  et  idiotisk  Barn,  synes  det  berettiget  at  antage,  at  Barnet 
er  født   døvt  som  Følge   af  et  Familieanlæg;   den   objektive  Under- 
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søgelse  har  i  god  Samklang  med  denne  Opfattelse  giret  negativt  Be- 
snltat. 

Om  Drengen  Nr«  32  oplyser  Stambogen  (Nr.  XXIX),  at  begge 
Forældrene  ere  døvRtnmme,  og  ifølge  mundtlig  Meddelelse  fra  Institatets 
nnyærende  Forstander  skal  ogsaa  Familiens  andet  Barn  yære  hjemsøgt 
af  samme  Mangel ;  her  er  altsaa  en  til  Vished  grændsende  Sandsynlighed 
for,  at  Barnet  er  di^vfødt,  og  denne  Antagelse  rokkeø  ikke  i  mindste 
Maade  yed,  at  den  objektive  Undersøgelse  har  paavist  Svalgkatarrh  og 
Hypertrofi  af  Tonsillerne. 

Drengen  Nr.  81  er  ifølge  Stambogen  (Nr.  LXXI)  bleven  døv  i  en 
Alder  af  IVa  Aar  som  Følge  af  et  Fald.  Forældrene  ere  ikke  be- 
slægtede, der  er  ingen  døve  eller  døvstnmme  Slægtninge,  og  Familiens 
4  andre  Børn  ere  sunde;  den  objektive  Undersøgelse  har  kan  paavist 
rigeligt  Gemmen,  Svælgkatarrh  og  rudimentær  Uvula,  og  Sandsjnlig* 
heden  taler  altsaa  for,  at  Barnets  Døvhed  skyldes  en  Lejlighedsaarsag, 
der  har  indvirket  direkte  paa  Centralnervesystemet  eller  paa  ftaria 
intima. 

Hermed  turde  det  være  godtgjort,  at  Dr.  Bremer  heller 
ikke  ligeoverfor  Tilfælde  af  den  her  omhandlede  Kategori  har 
været  berettiget  til  at  kaste  Vrag  paa  de  Bestræbelser  efter 
at  samle  Materiale  til  Belysning  af  Ætiologien,  som  hidtil 
ere  udfoldede  fra  det  kongl.  Instituts  Side,  ligesaa  lidt  som 
Otologen  i  det  Hele  taget  er  berettiget  til  at  indtage  et  over- 
legent Stade  i  det  omhandlede  Spergsmaal,  thi  han  Ian 
anstille  sin  otoskopiske  Undersegelse  saa  omhyggeligt  han  vil, 
uden  en  fyldig  Anamnese  vil  han  dog  næsten  aldrig  komme 
til  et  sandsynlig  rigtigt  Resultat. 

Det  andet  Hovedafsnit  af  Dr.  Bremers  Undersegelse 
omfatter  som  ovenfor  berørt  Beskrivelsen  af  en  Del  øre- 
præparater,  der  hidrere  fra  Devstumme  og  ere  indlemmede  i 
Universitetets  pathologisk-anatomiske  Samling,  i  hvis  Katalog 
der  findes  en  Fortegnelse  over  dem,  ledsaget  af  en  kort  Sede- 
gjerelse  for  de  tilstedeværende  Abnormiteter.  Maaden,  hvor- 
paa  dette  Materiale  er  benyttet,  er  simpelthen  den,  at  For- 
fatteren med  enkelte,  tildels  uvæsentlige,  tildels  uheldige 
Ændringer  har  gjengivet  Katalogets  Beskrivelser.  At  akkvi- 
escere ved  disse  vilde  i  og  for  sig  godt  kunne  forsvares, 
eftersom  de,  hvad  en  Sammenligning  med  Præparaterne 
godtøer,  berøre  de  vigtigste  Afvigelser  fra  Normen.  Vil 
man  derimod,  saaledes  som  Dr.  Bremer  har  forsøgt,  stille 
sig  kritisk  ligeoverfor  hine  Beskrivelser,  bør  man  først  og 
fremmest  søge  at  gjere  sig  selv  og  Læseren  Bede  for,  hvilke 
Afvigelser  fra  Normen,  der  kunne  tilkjendes  essentiel  Betyd- 
ning for  Døvstumhedens  Pathogenese,  og  hvilke  der  kun  bør 
opfattes  som  individuelle  Ejendommeligheder,  og  paa  dette 
Grundlag  bør  man  underkaste  hele  Samlingen  og  ikke  blot 
de  Præparater,  der  i  Kataloget  ere  betegnede  som  abnorme. 
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en  kritisk  Revision.  At  den  ærede  Forfatter  af  «Det  patho- 
logiske  Fund*  ikke  har  felt  sig  opfordret  til  at  gaa  saa 
grandigt  til  Værks,  finder  sin  naturlige  Forklaring  i,  at  det 
ikke  er  lykkedes  ham  at  finde  nogensomhelst  Oplysning  om 
de  Individer,  fra  hvilke  Præparaterne  stamme.  Det  hedder 
nemlig  p.  107:  «der  henvises  i  Samlingens  Fortegnelse  til 
Davstummeinstitutets  Katalog  angaaende  nærmere  Oplysninger. 
Ved  Henvendelse  til  Ddvstummeinstitutets  nuværende  For- 
stander viste  det  sig,  at  noget  saadant  Katalog  imidlertid 
ikke  findes,  og  der  kunde  da^)  ikke  skaffes  nærmere  Under- 
retning om  de  Individer,  fra  hvilke  Præparaterne  hidrerte. 
Af  et  Par  Optegnelser,  som  vare  vedheftede  nogle  af  Præpa- 
raterne, saas  det,  at  vedkommende  Individer  vare  dede  i 
Aarene  1824  og  1829.»  Der  tilfajes:  « Beskrivelsen  af  de 
omtalte  Præparater,  som  ikke  tidligere  har  været  offentlig- 
gjort er  felgende:« 

I  disse  faa  Sætninger  har  Dr.  Bremer  stillet  sig  i  høj  Grad  blot 
for  Kritiken ,  og  denne  undser  sig  næsten  for  at  gjøre  Brug  af  alle  de 
Argumenter,  der  staa  til  dens  Raadighed.  Nogle  af  dem  maa  det  dog 
Yære  tilladt  at  fremføre,  fordi  de  paa  samme  Tid  som  de  paavise 
Manglerne  ved  Dr.  Bremers  Undersøgelse  tillige  godtgjøre,  at  og  hvor- 
ledes disse  Mangler  kunne  afhjælpes,  og  hvilke  Resultater  der  i  saa 
Fald  kan  naas. 

Forat  begynde  med  den  sidste  Sætning  da  er  det  ikke  korrekt, 
at  de  paagjældeude  Beskrivelser  ikke  tidligere  have  været  offentlig- 
gjorte, eftersom  Præparaterne  Nr.  10  og  11  samt  Nr.  54  og  55  allerede 
1825  ere  beskrevne  af  vor  Landsmand  T.  C.  Murer,  hvis  Navn  Dr. 
Bremer  P.  10  nævner  sammen  med  Deleau,  Curtis  o.  fl  A.,  som  have 
beskjæftiget  sig  med  Døvstumhedens  pathologiske  Anatomi,  men  hvis 
Arbejde  han  ikke  blot  ikke  har  læst  men  næppe  engang  kan  have  set  Titlen 
paa;  denne  lyder  nemlig  in  extenso:  De  causis  cophoseos  surde-mutorum 
indagatu  difiHcilibus.  Commentatio  brevis  scctionibus  cadaverum 
ut  plurimum  illn strata').  (Cum  tabula  litbographica).  Qvam  pro 
stipendio  Collegii  Medicæi  ezaratam  defendere  studebit  T.  G.  Murer, 
Cand.  Med.  curae  pauperum  publicae  phyliater  et  medicus  instituti 
Regii  surdo-mutornm  Hafniensis.  In  Auditorio  Coll.  Med.  die 
27  Jun  anno  MDCCCXXV.  Den  ledsagende  Tavle  fremstiller  Præpa- 
ratet Nr.  10')  med  de  blindt  endende  Indgange  til  Canales  semictrcu- 
lares,  hvilken  Abnormitet  af  Miirer  er  betragtet  som  medfødt,  hvorfor 
han  P.  17  gjennem  en,  rigtignok  noget  søgt,  Forklaring  har  bestræbt 
sig  for  at  vise,  at  denne  Opfattelse  ikke  er  uforenelig  med  Moderens 
Angivelse  om,  at  Barnet  havde  hørt  godt,  indtil  det,  —  da  det  var 
2  Aar  gammelt,  -^  angrebes  af  en  alvorlig,  febril  Sygdom.   Miirer  med- 


*)  Udhævet  af  Anmelderen. 

')  Udhævet  af  Anmelderen. 

*)  Her  saavelsom  i  det  Følgende  betegne,  hvor  intet  Andet  er  be- 
mærket. Tallene  de  Løbenummere,  som  Præparaterne  have  i  den 
pathologisk-anatomiske  Samlings  Fortegnelse. 

Ufeskr.  f.  Lmger.  4.  R.  2.  Bd.  Kr.  22. 


346 


deler  fremdeles  P.  15^16,   at   dette   Præparat  saavelsom  PitepAratet 
Nr.  11,    der  ikke  er  udarbejdet,  stammer  fra  en  11-aari^  Dreng*,    aom 
døde  af  Phthisis  pulmonalis,  ligesom  han  ogsaa  i  korte  Træk  gjør  Rede 
foV  Rektionsresultatet;  det  hedder  her  bl.  A.:   'in  cavitate  cranii  massa 
cerebri  omnino  sana  et  integra,  nervns  acusticns  aceurate  plaribns  pre^ 
sentibos   testibns   exploratus   plane   integer  et  natoraliii  obserrabaSor*. 
Sektionen   af  venstre  Øre  er  noget  udførligere  beskreven,    Hgesoni  det 
ogsaa  af  en  Anmærkning  ses,  at  der  har  været  anstillet  en  omhygpcfif 
sammenlignende  Undersøgelse,  som  Resnitat  af  hvilken  den  omhanÅnlc 
Abnormitet  er   fttnden.      I   en  anden  Anmærkning  (P.  16)  angives,  tt: 
•Cbirorgus  militaris  Hafniensis  Laurent  qni  in  ht^nsmodi  præparatonibvs 
exercitatissimus  et  dezterrimus  est,  his  præparatis  operam  qvam  »nfrTiff— ■ 
dedit:    præparata    normalia   qvomm   supra   mentionem   feci    ex    poeDa 
scrophnlosa  exemta,  itidem  nitide  elaboravit*.      Disse  sidstnævnte  Præ- 
parater berøres  kort  P.  10—12,   hvor  der  tillige  findes  Meddelelse  om, 
at  de  hidrøre  fra  en  lOaarig  Pige,   som   efter  Forældrenes  Angivelse 
var  døvfødt,  optoges  i  Instttutet  1823  og  døde  sammesteds  den  7de  Juni 
1824.     Sektionen,  der  foretoges  2  Dage  senere,  viste  med  Undtag'else 
af  stærk  Svulst  af  de  Pacchioniske  Granulationer  og  forøget  Vaeske- 
mængde   i   Ventriklerne  intet  Abnormt  fra  Hjæmens  Side;    om  Høre- 
organerne  tilføjes,   at   de    •  omnino   normalia   nnllam  in  se  cophoseos 
cansam   supponere  permittont«.     Et  flygtigt  Gjennemsyn  af  Præparat- 
Samlingen  viser  i  god  Overensstemmelse  med  disse  Udtalelser,  at  der 
foruden  de  to  tidligere  berørte  (nemlig  Nr.  10  og  11),    endna  findes  et 
Par  andre  Tindingeben,    som  i  Præparationsmaaden  ere  væsentlig  for- 
skjellige  fra  alle  de  andre;    de  bære  Løbenumrene  64  og  66  og  frem- 
byde  ingen  iøjnefaldende  Abnormiteter;    ad  anden  Vej,  som  ret  snait 
skal  omtales,  er  det  lykkedes  utvivlsomt  at  godtgiøre,  at  det  er  disse 
to  Præparater,  hvortil  Miirer  paa  ovennævnte  Sted  sigter. 

(SinUea.) 


Er  Spray  ved  kirai^ske  OperatiMer  ■•dveidig! 

Efter  Proi.  V.  v.  B  r  u  n  s  i  Tiibingen.  (Berl.  kl.  Wochenschr.  Nr.  43.  1880.) 


Af  det  iangt  overvejende  Antal  af  praktiske  Kiroiger  bliver 
endnu  Anvendelsen  af  Spray  —  Karbol,  Thymol  eller  et  lig- 
nende Stof  —  erklæret  for  at  være  et  nødvendigt  Led  i  den 
antiseptiske  Behandling  ved  Operationer  og  ved  Forbindinger 
efter  blodige  Operationer  o.  s.  v.  Mange  gaa  endog  aaa  vidt, 
at  de  anse  Sprayens  Afbrydelse  under  en  Operation,  om  det 
saa  blot  er  i  et  Sekund,  for  en  stor  Fejl,  der  kan  forspilde 
hele  Nytten  af  den  ellers  nejagtigt  gjennemferte  Antiseptik. 
Forf.  maa  tilstaa,  at  han  lige  fra  det  jøjeblik  Listers  Frem- 
gangsmaade  kom  frem,  har  forholdt  sig  meget  skeptisk  Uge- 
over  Nytten  og  Nødvendigheden  af  Karbol-Spray  og  kun 
modstræbende  har  besluttet  sig  til  en  regelmæssig  Anvendelse 
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af  denne  Spray  ved  sine  Operationer.  Hvad  der  bevægede 
ham  til  at  bruge  den,  var  langt  mere  Bestræbelsen  forat 
undgaa  ugrundede  Bebrejdelser  for  at  undlade  at  bruge  den 
saa  vigtige  Spray  paa  Afdelingen  end  en  egentlig  Overbevis- 
ning om  dens  Nytte.  Hans  Tvivl  om  Sprayens  Betydning 
voxede  imidlertid  i  Tidens  Leb,  og  ved  fortsatte  omhyggelige 
Studier  af  de  herben  horende  naturvidenskabelige  Arbejder, 
navnlig  af  Någeli^s  Hovedværk  «Die  niederen  Pilze*  er  ban 
omsider  kommen  til  den  faste  Overbevisning,  at  theoretisk  er 
Nytten  og  Nødvendigheden  af  Sprayens  Anvendelse  ved  Opera- 
tioner ingenlunde  tilstrækkelig  godtgjort,  ja  at  fra  det  theore- 
tiske  Standpunkt  maa  den  endog  anses  for  en  unødvendig 
Tilgift  til  den  antiseptiske  Behandling. 

Da  denne  Overbevisning  havde  rodfæstet  sig  hos  Forf., 
forsøgte  han  ogsaa  uafhængig  af  al  Theori  at  danne  sig  en 
paa  Erfaring  begrundet  Mening  om  Sprayens  Betydning. 
Allerede  i  1878  undlod  han  efberhaanden  mere  og  mere  at 
bruge  Spray  ved  sine  Operationer.  Siden  Foraaret  1879 
har  han  principmæssigt  undladt  Brug  af  Sprayen 
paa  sin  Afdeling  ved  alle  Operationer  og  alle  For  - 
bindinger,  og  Erfaringerne  fra  Eliniken  have  fuld  - 
stændigt  retfærdiggjort  hans  Fremgangsmaade. 
Resultaterne  af  alle  større  Operationer,  som  andetsteds  udd 
føres  under  Spray,  hos  ham  uden  Spray,  ere  ikke  blot  me- 
Hensyn  til  Dødeligheden,  men  ogsaa  med  Hensyn  til  Hel- 
bredelsesprocessens Forløb  og  Varighed  gunstigere  end  man 
finder  berettet  fra  noget  andet  Hospital.  De  ere  fuldkommen 
tilstrækkelige  til  at  levere  det  empiriske  Bevis  for  Virksom- 
heden af  den  antiseptiske  Saarbebandling  uden  Spray,  og 
Forf.  anser  sig  derefter  berettiget  til  at  udtale:  Anvendel- 
sen af  Spray  ved  kirurgiske  Operationer  e,r  ikke 
blot  unyttig  og  overflødig  men  ogsaa  ubehagelig 
og  forstyrrende  og  bør  derfor  undlades. 

Den  nærmere  udførlige  Begrundelse  af  denne  Anskuelse, 
om  hvilken  Forf.  er  sig  fuldt  bevidst,  at  den  for  Tiden  vil  blive 
betragtet  som  i  højeste  Grad  kjættersk,  forbeholder  ban  sig 
at  give  i  et  senere  Arbejde,  hvori  der  gjøres  Bede  for  den 
Methode,  hvorefter  Antiseptiken  udøves  og  læres  paa  hans 
Klinik,  imedens  de  nedenstaaende  korte  Meddelelser  dog  til- 
strækkelig ville  begrunde  den  første  Del  af  Motiveringen ;  om 
den  anden  ere  vel  alle  Kirurger  enige. 

Beviset  for  Sætningens  Rigtighed  vil  kun  kunne  leveres 
ved  Tal;  de  fra  Forf.'s  Klinik  hentede  ere  formentlig  til-, 
strækkelig    store  og  hidrørende  fra   et  tilstrækkeligt  langt 
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Tidsrum  til  at  bevise,  hvad  her  tilsigtes.   Af  den  store  Kække 
af  de  i  de  sidste  to  Aar  (allerede  i  Vinterhalvaaret  1878 — 79 
vare  nemlig  næsten  alle  Operationer  af  de  Grupper,  der  her 
omhandles,  udførte  uden  Spray)  anferer  Forf.  her  kun  de  paa 
Knoglerne  foretagne  Operationer,  altsaa  de  forskjellige  Osteoto- 
mier,  Kesektioner,  £xartikulationer  og  Amputationer.      Disse 
Operationer  danne  nemlig  ikke  blot  en  godt  begrænset  Qrnppe, 
som  —  bortset  fra  Operationer  paa  Ansigtets  Ben  med  AsUi« 
ning  af  Mundhulen  —  ellers  alle  Steder  udfares  ander  Spray, 
men   det  var  ogsaa  dem,  der  tidligere  leverede  det  største 
Kontingent    til   Mortaliteten    paa    de    kirurgiske   Afdelinger 
gjennem  de  saakaldte  akcessoriske  Saarsygdomme,   for   hvis 
betydelige  Indskrænkning  der  tilkommer  Lister  en  ubestridt 
ng  udødelig  Ære.     Paa  Forbaand  gjør  Forf.  her  den   Be- 
mærkning, at  han  istedetfor  den  uafbrudte  Spray  brager  kort- 
varige Overrislinger  (temporære  Irrigationer) ,   der  kun  vare 
faa  Sekunder,  med  2  pCt.  og  med  5  pCt.  Karbolsyreoplrø- 
ninger.     Ved  Operationer  af  længere  Varighed  bliver  allerede 
ander  selve  Operationen  Saarfladen  en  eller  flere  Gange  over- 
skyllet med  en  2  pCt.  Opløsning,  hver  Gaog  kun  i  faa  Se- 
kunder;  ved  andre  Operationer  foretages  denne  Overskylm'ng 
kun   ved  Slutningen   af  Operationen.     Men   desuden  bliver 
enhver  Saarflade,  naar  den  ikke  er  altfor  stor,  f.  Ex.  den  ind- 
vendige Side  af  en  aabnet  Lungesæk  eller  større  Absceshaler, 
førend  Lukningen   en   kort  Tid   overskyllet  med  en  5  pCt. 
Karbolopløsning,  og  ved  Amputationer  f.  Ex.  gjentages  dette 
ogsaa    efter    Saarets   Forening    ved   Indsprøjtning   gjennem 
Drænerørene,  naar  der  imidlertid  paany  har  vist  sig  Blødning. 
Ved  Forbinding  af  Operationssaar  og  alle  andre  Saar  anvendes 
ligeledes  kun  Overrisling  med  en  2  pCt.'s  Opløsning  istedetfor 
Spray.  løvrigt  gaar  Forf.  strængt  antiseptisk  tilværks  og  an- 
vender navnlig  udelukkende  karboliseret  Gaze  til  Forbinding. 
En  særlig  Vægt  lægger  han  paa  saa  sjældent  som  muligt  at 
forny  Forbindingen;   saaledes  fandt  efter  Amputationer  den 
forste  Skiften  af  Forbindingen  Sted  i  Keglen  den  8de,  lOdo^ 
12te  Dag;  ved  to  fuldstændige  Bosektioner  af  Knæleddet  blev 
den  umiddelbart  efter  Operationen  anlagte  Forbinding  endog 
først  skiftet  den  28de  Dag,  ved  to  andre  Operationer  endog 
den  30te  Dag  efter  Operationen. 

Forf.  anfører  derefter  som  foretagne  paa  hans  Afdeling  i 
Tidsrummet  fra  Begyndelsen  af  Oktober  1878  til  Slutningen 
af  September  1880  følgende  Grupper  af  Operationer:  62 
(47  større,  15  mindre)  Amputationer  og  Exartikulationer, 
10  Osteotomier,  26  Kesektioner  i  Ledføjningerne,  13  Besek- 
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tioner  udenfor  Ledfejningerne,  9  Trepanationer  med  paa- 
følgende  Brag  af  skarp  Ske,  24  Nekrotkekotomier,  ialt 
altsaa  144  Operationer  paa  Knogler.  Af  disse  144  Opera- 
tioner endte  ikke  en  eneste  dadeligt;  desuden  foretoges  mere 
end  350  andre  blodige  Operationer,  heri  dog  ikke  medregnet 
Udvidninger  af  Saar,  Åabning  af  Abscesser  og  andre  smaa 
Incisioner.  Af  det  hele  Antal  paa  Afdelingen  behandlede 
Patienter  1175  dade  36,  det  er  lidt  over  3  pCt.,  men  af 
disse  ikke  en  eneste  af  saakaldet  Blodforgiftning  (Pyæmi, 
Septikæmi,  Erysipelas).  Disse  Tal  turde  sikkerlig  bibringe 
endogsaa  Sprayens  ivrigste  Tilhængere  en  vis  Tvivl  om  dens 
Nødvendighed  og  opfordre  til  Forsag  med  at  undvære  den. 


Et  Tilfelde  af  Død  be?irket  ?ed  ,,Braina-Li?8-EIiiir'. 

Meddelt  af  Stiftsfysikus,  Dr.  med.  J6n  Finsen. 


I  Ked/s  Bemærkninger  til  prakt  Læge  O.  J.  Melchiors 
Attest  om  •Brama-Livs-Elixir»  (Dgeskr.  f.  L.  Nr.  19)  er  der 
blandt  andet  fremhævet,  at  dette  Arkanum  ikke  er  noget 
indifferent  Middel,  men  at  det  under  visse  Forhold  vil  kunne 
bevirke  væsentlig  Skade.  Da  det,  særlig  overfor  et  ikke  læge- 
kyndigt Publikum  maa  anses  for  at  have  Betydning  at  kunne 
anfare  Tilfælde,  hvori  dette  har  fundet  Sted,  og  da  det  netop 
er  faldet  i  min  Lod,  at  iagttage  et  Tilfælde,  hvori  Brama- 
Livs-Elixiren  utvivlsomt  endogsaa  har  haft  en  dadbringende 
Virkning,  har  jeg  troet,  i  Korthed  at  burde  meddele  falgende 
Tilfælde: 

Den  12te  Febrnar  1879  forløste  jeg  ved  Vending  (paa  Grund  af 
Placenta  præyia)  Qaardejer  P.  J.^s  Hnstni  i  G.  I  de  tørste  Dage  efter 
Fødselen  var  hendes  Tilstand  fuldstændig  normal.  Ved  Besøg  den  16de 
og  17de  havde  hun  en  ikke  betydelig  Feber  af  intermitterende  Karakter, 
som  ikko  sjntes  at  have  nogen  alvorlig  Betydning.  Den  19de  blev  jeg 
ved  Ilbnd  kaldet  til  hende,  da  hun  pludselig  havde  faaet  en  meget 
stærk  Diarrhe  og  næsten  umiddelbart  derefter  en  proftis  Blødning  fra 
Livmoderen.  Ved  min  Ankomst  fandt  jeg  hende  i  en  i  bøj  Grad  anæmisk 
og  kollaberet  Tilstand,  under  hvilken  Døden  i  Løbet  af  Døgnet  ind- 
traadte,  Det  oplystes,  at  hun,  nogle  Timer  før  nævnte  Tilfælde  ind- 
traadte,  med  omtrent  2  Timers  Mellemrum  2  Gange,  havde  taget  et 
halvt  Snapseglas  Brama-Livs-Elixir,  hvilket  Middel  hun  tidligere,  navnlig 
under  Svangerskabet,  var  vant  til  at  bruge. 

At  den  næsten  samtidige  Fremkomst  af  stærk  Diarrhe 
og  Bladning  fra  Livmoderen  hos  Barselkonen  skyldtes  den  i 
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Midlet  indeholdte  Aloe,  og  at  Elixiren  i  dette  Tilfælde  ikke 
har  vist  sig  at  være  en  tLivs-Elixir«,  men  derimod  en  Døds- 
Elixir,  staar  for  mig  som  utvivlsomt 


Forgiftning  med  Arnikattnktur.   En  sand  Mand  drak  af  en  Fejltagelse 
60—76    Gram    Arnikatinktur,   fik   derefter   brændende   Fornemmelse    i 
Jlaven,   hvorfor   man    gav   barn  tvekuUurt  Natron  med  en  aromatisk 
Tinktur.     Nogle  Minnter  vedvarede  Smerterne,   men  vendte  da  tilbade 
med  større  Heftighed,  og  efter  6  Minuter  indtraadte  Døden.   Der  fore- 
toges  derefter  Experimenter  med  Arnikattnktur,   saaledes  at  30  Gram 
Amikatinktur   blev   inddampet   og   et  Extrakt   fremstillet  deraf;    dette 
Eztrakt  fremkaldte,  naar  det  blev  anbragt  paa  Huden,  et  papnløst  Ud- 
slet; en  større  Mængde  deraf  trak  endog  Blærer  ligesom  en  spansk 
Flue.    Den  Rest,  der  fandtes  i  den  Afdødes  Mave,   blev  ligeledes  ind- 
dampet og  frembragte  da  paa  et  sundt  Menneskes  Hud  den  samme 
Virkning  som  den  inddampede  Tinktur. 

(The  Lancet  Nr,  11.  1880.) 


RadikalfpertOeD  ftr  Brek.     I  ^Svenska  LKkare-SlUlskapet«  gav  Dr. 
Svensson  ved  Mødet  den  1ste  Juni  d.  A.  en  Meddelelse  om  Schwa  Ib  es 
Radikaloperation,  hvilken  Behandlinesmaade  Taleren  havde  forsøgt  med 
godt  Resultat  i  Løbet  af  de  sidste  Maaneder.     Behandlingen  bestod  i, 
at  der  ved  Hjælp  af  en  Pravaz^sk  Sprøjte  daglig  gjordes  Indsprøjtnioger 
^'•b'2li  -^  med  75  pCt  Alkohol  i  Vævet  omkring  Ljskekanalen.     Taleren  refere- 
^Htft^dJJLf  rede  nogle  Sygehistorier,  som  viste  Methodens  Evne  til  i  Løbet  af  for* 
Hti  holdsvis  kort  Tid  (7— -15  Seancer)  at  helbrede  en  Brokskade  -^  o:  at  for- 

snævre Lyskekanalen  saa  meget,  at  den  kan  holde  Brokket  tilbage  — 
og  det  selv  i  Tilfælde,  hvor  Brokket  havde  været  vanskeligt  at  holde 
inde  ved  Hjælp  af  Brokbaand.  Særligt  fremhævede  Taleren  i  saa  Hen- 
seende Sygehistorien  over  en  Arbejder,  som  næsten  ikke  havde  været 
istand  til  at  arbejde  paa  Grund  af  den  Gene,  Brokket  voldte  ham,  men 
som  efter  Behandlingen  efter  den  Schwalbe*ske  Methode  var  blevet  fuld> 
stændig  helbredet,  saa  at  ban  endog  ikke  behøvede  at  bruge  noget 
Brokbaand.  (Hygiea.  Juli.  1880.) 


Rltreuri  Kali  infendt  mod  Smerter  i  karterede  Tcnier.    C.  Neumann 

har  anbefalet  det  klorsuro  Kali  mod  de  Tandsmerter,  der  ere  betingede 
af  Caries  i  Tænderne.  Det  anbringes  direkte  i  den  hule  Tand  og  er 
ofte  istand  til  at  hæve  de  voldsomste  Smerter,  hvilket  synes  at  bero 
derpaa,  at  det  ophæver  de  Forraadnelsesprocesser,  af  hvilke  Irritaiionen 
af  N.  trigeminus  er  betinget. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  187.  S.  15.) 


Skrivelse  af  Isie  Okltber  1880  tttL  Jostltsnlnistfriei  (Ul  Amlnunden  tfer 
Randers  Aoit)i  Med  Hensyn  til,  at  Justitsministeriet  i  en  tidligere  Skri- 
velse har  udtalt,  at  der  efter  Ministeriets  Formening  vel  tilkommer  Di- 
striktslægen for  N.  N.  Lægedistrikt  Honorar,  men  derimod  ikke  Diæter 
og  Befordringsgodtgjørelse  for  Foretagelsen  af  en  beordret  Undersøgelse 
af  Lokalerne  paa  Byens  Fattiggaard,  eftersom  hans  Bestalling  maa  for- 
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I 

I  staaB  saaledes,  at  han  er  forplig:tet  til  at  tage  Bopaal  i  Byen,  har  Dt- 

striktslæffcn  i  det  med  Hr.  Kammerherrens  behagelige  Erklæring  af 
14de  f.  M.  hertil  indsendte  Andragende  næst  at  bemærke,  at  bemeldte 
Fattiggaard  ligger  c.  V«  Mil  ndenfor  Byen  paa  Byens  Mark,  forespurgt, 
om  der  ikke  tilkommer  ham  Diæter  m.  v.  for  Besøg  her  saavelsom  for 
Besøg  andre  Steder  i  Sognet. 

Foranlediget  heraf  sknlde  man  tjenstligst  melde,  at  den  Omstæn- 
dighed, at  det  Sted,  hvor  Forretningen  udføres,  ligger  i  det  samme 
Sogn,  hvor  Lægen  bor,  ikke  i  og  for  sig  kan  have  nogen  Indflydelse 
paa  Spørgsmaalet  om  hans  Berettigelse  til  Dioster  og  Befordringsgodt- 
gjørelse,  men  at  man  derimod  maa  formene,  at  Analogien  af  Bestem- 
melsen i  Lov  om  Ligsyn  af  2den  Jannar  1871  §  8  maa  medføre^  at  der 
I  det  Hele  ikke  kan  tilkomme  Lægen  fri  Befordring  og  Diæter,  naar 
Afrfeanden  ikkun  er  'A  MU  eller  derunder  fira  hanø  Bopæl. 


lørens  ag  Flatdens  Lægektrps.  Hs.  Maj.  Kongen  bar  allerhøjst 
resolveret  som  følger: 

Under  25de  Oktober.  Korpslægeme  i  det  for  Hæren  og  Flaaden  Mies 
Lægekorps,  karakteriseret  Overlæge  J.  C.  K  ri  eg  er,  R.  af  D.,  og 
A.  L.  Bech,  B.  af  D.  og  Dbm.,  afskediges  i  Naade  med  Pension  fra 
den  Iste  n.  M.  at  regne,  samt  allem.  tildelt  Overlæge  J.  C.  K  ri  eger 
Dannebrogsmændenes  Hæderstegn  og  meddelt  Korpslæge  A.  L.  Bech 
Karakter  af  Overlæge. 

Under  s.  D.  1)  Det  for  Hæren  og  Flaaden  fælles  Lægekorps  op- 
ophæves  ved  Udgangen  af  denne  Maaned,  og  der  oprettes  den  1ste  n.  M. 
et  særligt  Lægekorps  for  Hæren  og  et  særligt  for  Søværnet  2)  Stabs- 
lægen  og  isamtlige  Overlæger  og  Korpslæger  i  det  fælles  Lægekorps 
overgaa  den  Iste  n  M.  til  Hærens  Lægekorps  med  Undtagelse  af  karak- 
teriseret OverlsBge  O.  W.  Hornemann^  R.  af  D.,  samt  Korpslægeme 
H.  F.  Brønniche,  R.  af  D.,  og  H.  V.  Berg,  der  overgaa  til  Sø- 
værnets Lægekorps. 

Under  28de  Oktober.  I  Hærens  Lægekorps  sker  der  følgende  For- 
fremmelser fra  den  Iste  n.  M.  at  regne,  nemlig  a)  Korpslægerne 
J.  F.  Melskens  ved  8de  Bataillon,  H.  Q.Byberg  ved  14de  Bataillon 
og  Qarnisonssygehnset  i  Aarhus,  II.  Laub,  R.  af  D.,  fungerende  Over- 
læge ved  Garnisonssygehflset  i  Kjøbenbavn,  og  L.  Kuhn  ved  6te Dra« 
gonregiment,  udnævnes  til  Overlæger,  b)  Underlægerne;  A.  J.  Levy, 
T.  A.  Hansen,  J.  V.  Hornemann,  F.  F.  Biering,  C.  Fride- 
richsen,  J.  F.  Hempel,  C.  E.  Raaschou  og  H.  C.  von  Harten, 
udnævnes  til  Korpslæger. 

Under  s.  D.  Korpslæge  i  det  fælles  Lægekorps,  karakt.  Over- 
læge C.  W.  Hornemann,  R.  af  D.,  udnævnes  til  Overlæge  i  Søvær- 
nets Lægekorps  og  til  tillige  at  gjøre  Tjeneste  som  Stabslæge  ved 
Søværnet.  Korpslæge  i  det  fælles  Lægekorps  H.  V.  Berg  udnævnes 
til  Overlæge  i  Søværnets  Lægekorps.  Korpslæae  i  det  folies  Læge- 
korps H.  F«  Brønniehe,  R.  af  D.,  Cand.  med.  éL  chir.,  hjemsendt 
Reservelæge  H.  A.  Breuning-Storm,  Cand.  med.  &  chir. ,  Over- 
skibslæge paa  Fregatten  •  Jylland«,  P.Mortensen,  Cand.  med.  &  chir., 
hjemsendt  Reservdæge  J.  Meyer,  Cand.  med.  &  chir.,  Reservelæge 
8.  M.  H.  Arntz  og  Cand.  med.  &  chir  ,  Underlæge  F.  Halberg  ud- 
nævnes til  Skibslæger  i  Søværnets  Lægekorps.  Alt  fra  den  Iste  i  næste 
Maaned  at  regne« 
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Bekjendtgj  ørelser. 
Den  almiodelige  danske  Lægeforening. 

At  ForeDingens  Sekretær  og  Kasserer,  Exam.  polyt.  L  Wesl, 
er  flyttet  til  Prins  Jargensgade  Nr.  12,  1ste  Sal,  Kjebenhavn.  N., 
bekjendtgj eres  herved. 

Aalborg,  den  26de  Oktober  1880. 

L.  Ureitsei^ 

Formand. 

C.  A.sh  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Ålt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Comelins  Knudsen's  Etabl.,  Kjebroagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Therraometre,  Sprejter  &  Douches  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskaraiter  frinko. 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  ben- 
hørende til  Fabrikspriser. 

E.  KiUendarff, 

østergade  Nr.  9. 

Faa  vort  Forlag  er  udkommen: 

liung^esvindsotens 

Aarsager,  Udbredelse  og  hygiejniske  Behandling, 

populært  fremstillede  af 

Dr.  med.  J.  G.  Lelmaiiii. 

Pris:  lKr.600. 

LehnuMfm  éb  Stagen 
Klareboderne  Nr.3. 

Paa  C.  A.ReUiel8  Forlag  er  udkommet: 

Om  Kejsersnit  efter  Porros  JHethode. 

(Amputatio  Utero-Ovarica.) 
Af  Fr.  Lievy, 

Dr.  med. 

Pris:  lKr.750. 


c.  A.  ReitsøU  Forlag.    Bianco  Liino«  Kgl.  Hof-Bofftrykkeri. 


Ugentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Døds&ld  og  Fødsler  i  Ejøbenliayn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  SehleisnefB  „UgentL  Oversigt". 
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Ugen  fra  den  20  til  den  26  tkibr.  JVa4S. 


Fra  EjøbenhavDS  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 
d.  26  Oktbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

887  nye  Tilfælde. 
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Grippe ^ 
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Vn  Skibe  pu  Bheden  «re  af  de  ovenfor  angiTne  Sjgilomme  anmeldt : 
Tyfoid  Feber  2,  Bryatkatairh  I,  LangebetæiidalBe  1,  akat.  Ledderhev- 
matunMi  1 ,  Goui^Ttie  1 ,  Teaeriak  8aar  1 ,  Svfilis  1  samt  Stomatitia 
1  Tilfalde. 

Under  ,^die  Farsoter"  ere  opfnrto  Algendo  i  den  tbrlebne  U^ 
anmeldte  Tilfælde:  Conjanctivitis  i,  Zoua  3,  Furunklei  3,  Ehythem  I, 
TJrticaria  2  og  Stomatitis  5  Til&elde. 

TtjrbrbalMe.  Den  22de— 2Sde  ualmindeUg  kolde  med  stneDg 
Nattofrort  og  nordlige  Vinde;  de  andre  Dage  kelige  med  nordvestlig 
Tind  og  megen  Regn,  blandet  med  Sne  og  Hag). 

Samtlige  Dadsfiild  i  Ugen  Hl  den  26  Oktbr.,  fordelte  efter 
Dødsaaraager  og  Aldefsktasser. 
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Ei^elak  Syge 

SDHerayge 

Skørbug 

AmnTni  .,., 

IT.  TiMsMUM  Mtumger. 

Fald  og  Ennaiiing 

DinJming 

Audis  nlyUelige  HEendelser  .... 

SelvmoTd 

T.   DuBcIiNifril 

TI.  Ltkil«  OrgiDBjg^tnuw. 
^smebettBDdetaa 

KroniBke  i^nmeBygdonune 

Sindsaygdomme 

StdrkruDp«  og  Mundklemme  .... 

Eonvalsioner 

Kronislte  Bjcmarvsaygdomme  .  .  . 

LtmgebebenaélBe 

LongeMndebetændelBe 

Biystkatarrh,  skat  Bronkitis  .... 
KapiUfer  Bronkitu  og  katairbalsk 

Lnngebetændelae 

Kronjiik  Bronkitis 
Oi^r^^fc  Ej»rt« 
BngtundebetRndt 
Tannslyngning  og  indeklemt  Brok 

Bri^hts  Sygdom 

Syre-  og  meresten 

Andre  kroniske  TJndBrliTasygdonune 
Andre    Sygdomme    i    inOTeodige 

Onaner 

TIL  SjHhéw  i  i«  3inf>«h. ,  .  . 
TOI.  AbO«  kjfptge  D*4uuH«cr. 

Alderdomsavagbed 

Tæiing  hos  Smaabtim 

Dftd  nnder  Fedalen  og  i  Baraelseng 
(Barselfeber  ikke  medretrnet)  .  . 
PlndHolig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
TJangiven  og  slet  apecinceiet  Døds- 
Død  nden  Liagebeltandling 

Ti 
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Oversigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  orer 
Fødsler,  Dddfodsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  26  Oktbr. 
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Bianco  Lonos  Kgl.  Hof-Bogtiykkeri. 


i^øbeiliif B.  9. 13.  N«fkr.  1880. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  23. 24- 


Redigeret  af  Dr.  T.  Badde. 


Mb«ldi  En  Embedsbesættelse  i  SøværDets  Lægekorps.  —  Jokannes 
Mygge:  Nogle  Bemærkninger  om  Studiet  af  Døvstnmhedens  Ætiologi 
og  Pathogenese,  fremkomne  i  Anledning  af  Dr.  V.  Bremers  Afhandling : 
•Om  det  pathologiske  Fond  hos  Døvstumme  særligt  i  Danmark'.  — 
H.  C.  Helweg:  Det  mediko-legale  Spørgsmaal.  —  C.  J.  Ellefsen: 
Tarmtillnkning  helbredet  ved  store  Doser  af  Belladonna.  —  J.  F.  Quntz: 
Hillaria  Udslet  som  Følge  af  Asparges.  —  Det  medicinske  Selskab  i 
Kjøbenhavn.  —  Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.  —  Be- 
kjendtgjørelser. 


El  BmbedsbesMttelse  i  Søyænets  Lægekorps. 


Naar  flere  af  de  ved  den  nye  Hærlov  foranledigede  Udnæv- 
nelser og  Forfremmelser  i  Lægekorpset  vistnok  have  vakt  en 
almindelig  og  berettiget  Forbavselse,  saaledes  naar  en  yngre 
Korpslæge,  der  for  ganske  nyligt  af  en  overordnet  Militær 
lod  sig  intimidere  til  at  udstede  hinanden  modsigende  Attester, 
og  en  ældre  Korpslæge  med  Hånd.  til  sin  Embedsexamen  ere 
udnævnte  til  Overlæger,  saa  er  der  dog  særligt  en  af  disse 
Embedsbesættelser,  der  er  i  den  Grad  forunderlig  og  ufor- 
staaelig,  at  der  turde  være  Anledning  til  at  nedlægge  en 
energisk  Protest  imod  den  ved  denne  Lejlighed  fulgte  Frem- 
gangsmaade.  Vi  sigte  herved  til  Besættelsen  af  en  af  Over- 
lægeposterne i  Seværnets  Lægekorps. 

Ved  Lov  af  28de  Maj  d.  A.  blev  Seværnets  Lægekorps, 
der  jo  hidtil  havde  været  forenet  med  Hærens,  atter  udskilt 
fra  dette  fælles  Lægekorps  og  gjort  til  et  særskilt  Korps  med 
2  egne  Overlæger,  hvoraf  den  ene  fungerer  som  Stabslæge, 
og  6  Skibslæger.    Motiverne  til  denne  Adskillelse  findes  ud- 

4d«  Rakke.  2det  Bd. 
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talte  i  en  BetænkDiDg,  der  under  30te  Åvgust  1879  er  af- 
given af  en  Kommission,  som  blev  nedsat  af  Marineministe* 
riet  til  at  afgive  Erklæring  om  Ministeriets  Forslag  til  Lor 
om  Sdværnets  Ordning.  Heri  hedder  det,  at  tsamtlige  Med- 
lemmer have  været  enige  om  det  for  Tjenesten  lidet  Betryg- 
gende i  den  Ordning  af  Lægekorpset,  der  er  truffen  ved  Loven 
af  24de  April  1868.  De  hygiejniske  Forhold  ombord  ere  af 
en  saa  egen  Beskaffenhed,  at  Læger  ved  Uddannelse  i 
Hæren  ikke  modtage  nogensomhelst  Forberedelse 
til  Virksomhed  paa  Skibene,  saa  at  der  ingen 
frugtbar  Tilgang  kan  ventes  af  Læger,  der  have 
staaet  i  Hæren ^),  medens  derhos  de  Læger,  der  særlig 
have  knyttet  sig  til  Flaadens  Tjeneste,  skjendt  de  komme 
ind  i  det  større  fælles  Korps,  ikke  vinde  i  Udsigt  til  For- 
fremmelse. Den  for  Hæren  og  Flaaden  fælles  Stabslæge  vil 
derhos  i  Beglen  have  faaet  sin  Uddannelse  i  Hæren,  og  han 
vil  derfor  trods  al  personlig  Begavelse  og  trods  den  varmeste 
Interesse  for  sit  Kald  ikke  raade  over  det  Kjendskab  til  Ma- 
rinens hygiejniske  Forhold  og  til  de  ham  underordnede  Skibs- 
læger, som  har  saa  væsentlig  Betydning  i  hans  Stilling. 
Kommissionen  maa  derfor  meget  anske,  at  der  kunde  ind- 
træde en  hensigtssvarende  Forandring  i  dette  Forhold.« 

Åf  selve  Lovens  Bestemmelser  fremgaar  det,  at  Mini- 
steriet har  anerkjendt  Rigtigheden  af  de  i  denne  Udtalelse 
fremsatte  Betragtninger,  og  disse  maa  derfor  anses  som 
et  Udtryk  for  de  Grundsætninger,  der  fremtidigt  ville  være 
at  felge  ved  Besættelsen  af  Se  værnets  Lægeembeder,  og  som 
man  da  navnlig  skulde  tro  vare  blevne  fulgte  den  allerferste 
Gang  denne  Besættelse  forelaa.  Det  Falgende  vil  imidlertid 
vise,  med  hvilken  Ugenerthed  man  har  sat  sig  ud  herover. 

Den  med  Stabslægestillingen  forbundne  Overlægepost 
blev  besat  med  en  ældre  Korpslæge,  der  stadigt  har  været 
knyttet  til  Seværnet,  hvorimod  det  andet  Overlægeembede 
blev  opslaaet  vakant,  saaledes  at  det  altsaa  kunde  seges 
af  Enhver  baade  i  og  udenfor  begge  Etater.  Der  meldte 
sig  3  Ansøgere,  hvoraf  den  ene  var  en  ældre  Korpslæge,  der 
ligeledes  altid  havde  gjort  Tjeneste  i  Seværnet,  en  Korpslæge 
i  Hæren  og  en  forhenværende  Korpslæge  i  Seværnet.  Da  den 
første  blev  betragtet  som  mindre  kvalificeret  til  Posten,  fordi 
man  nærmest  havde  tænkt  sig  denne  som  en  Hospitalsstilling, 
kom  Kampen  navnlig  til  at  staa  imellem  de  to  sidstnævnte. 


')  Ikke  udhævet  i  Betænkningen. 


355 


af  hvilke  saa  Korpslægen  i  Hæren  gik  af  med  Sejren.  Da 
denne  stod  hejt  oppe  i  Korpslægernes  Ånciennitetsliste,  var 
ban  vel  i  og  for  sig  ikke  uberettiget  til  en  Overlægestilling, 
men  sammenligner  man  hans  Kvalifikationer  med  Kommis- 
sionsbetænkningens  Fordringer,  maa  han  vistnok  siges  at  være 
saa  uberettiget  som  Nogen  vel  kan  være  det,  til  en 
Overlægepost  i  Søværnet,  da  ban  lige  siden  sin  Ansættelse 
som  Korpslæge  i  1872  stadigt  har  gjort  Tjeneste  i  Hæren  og 
aldrig  har  været  ude  som  Skibslæge  paa  noget  Togt.  For 
16  Aar  siden,  i  Sommeren  1864,  3  Aar  fer  han  blev  Kan- 
didat, har  han  vel  i  nogle  Maaneder  gjort  Tjeneste  som 
Underskibslæge  i  de  danske  Farvande,  men  Enhver,  der 
kjender  Noget  til  Forholdene,  vil  dog  vide,  at  dette  har  saa- 
godt  som  Intet  at  sige,  naar  Talen  er  om  en  Uddannelse  til 
en  overordnet  Virksomhed  paa  Flaaden  med  dens  ejendomme- 
lige hygiejniske  Forhold. 

Den  tredie  Konkurrent  er  for  det  første  4V2  Aar  ældre 
Kandidat  end  den  anden,  har  ligesom  denne  været  2  Aar 
Kandidat  og  2  Aar  Reservelæge  ved  Frederiks  Hospital,  og 
har  endvidere  for  12  Aar  siden  taget  Doktorgraden.  I  1863 
udnævntes  han  til  Underlæge  i  Marinen,  som  det  da  hed, 
gjorde  under  Krigen  Tjeneste  som  Skibslæge,  og  har  desuden 
som  Skibslæge  havt  flere  længere  Togter,  saasom  til  Vest- 
indien og  Island,  hvorved  han  har  havt  Lejlighed  til  at  lære 
de  hygiejniske  Forhold  ombord  i  Skibene  at  kjende  under  de 
forskjellige  Klimater.  I  Søværnet  vandt  han  sig  et  særligt 
godt  Navn,  fik  udmærkede  Anbefalinger  fra  sine  Chefer  og 
desuden  en  skriftlig  Anerkjendelse  fra  Ministeriet  for  hans 
Virksomhed  paa  Togtet  til  Island.  Da  han  efter  9  Aars 
Tjeneste  endnu  stod  som  yngst  Læge  paa  yngst  Gage  med 
ringe  Udsigt  til  Forfremmelse,  nødsagedes  han  til  at  søge 
et  civilt  Embede  og  træde  ud  af  Etaten.  Hvorledes  kan  det 
da  nu  være  gaaet  til,  at  denne  Mand,  der  i  maritim  Hen- 
seende opfylder  alle  de  Betingelser,  som  Loven  stiller,  har 
maattet  vige  Pladsen  for  en  aldeles  ukvalificeret  Person? 

At  han  for  øjeblikket  ikke  var  i  nogen  militær  Læge- 
stilling, kan  naturligvis  ikke  have  haft  noget  at  sige,  da 
den  Omstændighed,  at  man  opslog  Embedet  vakant,  allerede 
i  og  for  sig  gjorde  ham  ligesaa  berettiget  som  enhver  anden 
til  at  søge  og  faa  dette  Embede.  Hvis  man  havde  ønsket 
at  besætte  Embedet  med  en  Læge  fra  Hæren,  havde  der  jo 
ikke  været  nogensomhelst  fornuftig  Grund  til  at  opslaa  det 
vakant,  og  det  saa  meget  mindre,  som  man  saa  blot  kunde 
have  beholdt  den  ældre  og  velansete  Overlæge,  der  i  flere 


356 


Åar  havde  fungeret  i  Sdværnet  og  som  saadan  havde  hafl 
CD  Afdeling  paa  Garnisonshospitalet.    Den  nye  Lov  blev   jo 
netop  givet  for  at  komme  bort  fra  Hæren  og  faa  maritimt 
uddannede   Læger    i    Seværnet,    og   saa   — -    forbigik    man 
ved  Besættelsen  dem,  der  opfyldte  disse  Fordringer,   og  tog 
en,   der  ikke  i  mindste  Maade  opfyldte  dem,  tog  en,    som 
Loven  netop  ikke  vilde  have,  med  Forbigaaelse  af  fuldstæn- 
digt kvalificerede.    At  man  nærmest  har  tænkt  sig  Posten 
som  en  Hospitalsstilling  kan  heller  ikke  undskylde  Valget  af 
den  med  de  maritime  Forhold  ukyndige,  da  denne  jo  rime- 
ligvis i  en  ikke  altfor  fjern  Fremtid  vil  avancere  til  Stabs- 
læge  (hvortil  han  allerede  siges  at  være  designeret),  i  hvilken 
Stilling    »Kjendskab   til   Marinens    hygiejniske   Forhold*   jo, 
som  ovenfor  anfert,   udtrykkeligt  forlanges  i  Kommissions- 
betænkningen. 

Har  da  nu  den  foretrukne  Anseger  maaske  ved  frem- 
ragende Dygtighed  eller  andre  personlige  Egenskaber  haft 
Krav  paa  en  saadan  Begunstigelse?  Heller  ikke  dette  er 
Tilfældet.  Ingen  kan  vistnok  anfere  nogetsomhelst  om  ham 
i  denne  Henseende,  som  ikke  idetmindste  i  ligesaa  høj  en 
Grad  gjælder  f.  Ex.  om  den  forbigaaede  forhenværende  Korps- 
læge  i  Seværnet,  der  er  almindeligt  bekjendt  som  en  flink 
Læge  med  usædvanlig  Interesse  for  sit  Fag,  og  som  altid 
har  røgtet  sin  Gjerning  med  Omhu  og  Samvittighedsfuldhed. 
Men  hvad  er  det  da,  der  kan  have  ligget  til  Grund  for  denne 
paafaldende  Udnævnelse?  Ja,  det  er  netop  det  Spergsmaal, 
som  man  maa  opfordre  de  rette  Vedkommende  til  at  besvare. 

Sagen  har  passeret  to  Instanser:  Stabslægen  og  Marine- 
ministeren. Det  havde  været  korrekt,  om  den  sidste  ferst 
havde  udnævnt  sin  egen  Stabslæge  og  overdraget  denne  at 
indstille  til  de  øvrige  Poster,  der  vare  at  besætte  i  Søværnet; 
istedctfor  blev  dette  Hverv  overdraget  til  Stabslægen  for 
Hæren,  og  det  er  saaledes  denne,  som  ogsaa  nærmest  maa 
være  ansvarlig  for  det  skete.  Der  gaar  forskjellige  Rygter 
om  Motiverne  til  den  paaankede  Udnævnelse,  og  vi  tro  der- 
for, at  det  vilde  være  i  Stabslæge  Salomons  egen  Interesse, 
om  han  vilde  oplyse  Offentligheden  om  det  virkelige  Sammen- 
hæng af  Sagen,  inden  denne  muligvis  bliver  gjort  til  Gjenstand 
ior  videregaaende  Skridt. 

— X- 


Denne   sidste  Opfordring   til  Stabslægen   kunne  vi  for 
vort  Vedkommende  fuldstændigt  slutte  os  til.   Ogsaa  vi  have 
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erfaret,  at  denne  Sag  har  vakt  en  ikke  ringe  Opmærksomhed 
indenfor  visse  Kredse  af  Lægestanden  og  dér  er  bleven  gjort 
til  Gjenstand  for  forskjellige  Betragtninger.  Militærlæge- 
forholdene have  i  de  sidste  Åar  flere  Gange  været  bragt  paa 
Bane  i  Dagspressen  og  i  den  medicinske  Presse,  uden  at 
rette  Vedkommende  har  givet  de  Oplysninger  og  Grunde, 
som  havde  kunnet  anskes.  Vi  tro  ikke,  at  dette  er  heldigt. 
I  vor  Tid  hverken  kan  eller  bør  nogen  Institution  forsøge 
paa  at  unddrage  sig  den  Kritik  eller  de  Impulser,  som  kunne 
fremgaa  af  en  offentlig  Diskussion;  gjør  den  det,  vil  den 
udsætte  sig  for,  at  der  ogsaa  af  og  til  gjøres  den  Uret,  og 
dens  Interesser  tage  Skade  deraf.  Særligt  uheldigt  og  be- 
klageligt vilde  det  være,  om  den  her  omhandlede  Sag  skulde 
komme  til  at  staa  hen  i  den  Belysning,  som  ovenfor  er 
givet  den. 

Bed. 


Nogle  Bemærkninger  om  Studiet  af  DoTstamhedens 

Ætiologi  og  Pathogenese,  fremlcomne  i  Anledning  af 

Dr.  V.  Bremer's  afhandling:    ^^Om  det  pathologiske 

Fnnd  hos  Døvstamme  »»rligt  i  Danmark^^ 


Af  Dr.  med.  JohaDoes  Mygge. 
(Sluttet) 


Den  næstsidste  af  Dr.  Bremers  ovenfor  P.  345  citerede  Sætninger 
bnrde  forat  have  været  korrekt,  have  lydt  som  følger:  ^Der  findes  ved 
7  Par  Præparater  Meddelelse  om  de  paagjældende  Individers  fulde 
Navn  (ved  6  Par  tillige  Dødsdag)  samt  Stamnummere  og  med  Romertal 
betegnede  Løbenummere  i  Døvstnmroe-Institutets  Katalog,  hvorimod 
der  ved  samtlige  øvrige  Præparater  kun  findes  Henvisning  til  et  be- 
stemt Nummer  i  sidstnævnte  t.  Dette  Katalog  har  Dr.Bremer  søgt  paa 
det  kongelige  Døvstnrome-Institut ,  og  da  han  af  dettes  Forstander  har 
modtaget  den  meget  korrekte  Oplysning,  at  Institutet  intet  saadant 
Dokument  ejede,  har  han  anset  sit  Hverv  for  afsluttet* og  draget  den 
noget  hastige  Konklusion,  at  der  da  ingen  Oplysninger  kunde  skaffeo,- 
tilveje  om  de  paagjældende  Individer.  Den  ærede  Forfatter  har  herved 
for  det  Første  oversot,  at  det  omspurgte  Katalog  muligvis  kunde  være 
afleveret  til  Universitetet  sammen  med  Præparat-Samlingen,  en  For- 
modning, der  vinder  i  Styrke,  naar  henses  til,  at  det  omfatter  en  Række 
fortløbende  Nummere  fra  2  til  56  og,  —  da  Samlingen  omfatter  55  Par 
Tindingeben,  —  altsaa  rimeligvis  har  været  meget  nøje  knyttet  til 
denne,  saa  nøje,  at  det  vilde  have  været  underligt,  om  de  vare  blevne 
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skilte  ad.  For  det  Andet  har  Forfatteren,  selv  om  han  hårde  a^gt 
Kataloget  paa  rette  Sted  men  ikke  fundet  det,  været  uberettiget  til 
heraf  at  slutte,  at  al  videre  Forskning  vilde  have  været  frugtesløs,  thi 
fordi  man  ikke  kan  naa  sit  Maal  ad  den  lige  og  derfor  nenamesta 
Vej,  er  dermed  jo  ingenlunde  givet,  at  man  ikke  kan  naa  det  ad  Om- 
veje. At  Dr.  Bremer  ikke  har  gjort  noget  Forsøg  i  denne  Retning-,  er 
saameget  mere  paafaldende,  som  det  kun  har  kostet  Anmelderen  no^le 
faa  Minutters  Samtale  med  Døvstumme-Institutets  Forstander  at  finde 
den  røde  Traad  i  Undersøgelsen.  Ved  at  blade  efter  i  Institutets  saa- 
kaldte  •Eztraktbog*  under  de  Datoer,  der  ved  5  Par  af  Præparaterne 
ere  angivne  som  de  paagjældende  Elevers  Dødsdage,  traf  man  nenili|^ 
Henvisning  til  Institutets  Arkiv  angaaende  nærmere  Oplysninger,  og  her 
fandtes  da  om  end  med  nogen  Vanskelighed  følgende  for  Besvarelsen 
af  det  foreliggende  Spørgsmaal  vigtige  Data: 

Aargangen   1824  indeholder  to  Skrivelser  fra  den  daværende  For- 
stander (T.  Schow)  til  Direktionen  med  Melding  om,  at  Drengen  Nr.  7 
Leonhardsen  og  Pigen  Kr.  22  Danielsen,    de  Samme  fra  hvilke    de   af 
Miirer  beskrevne  Præparater  stamme,  ere  afgaaede  ved  Døden.      I  den 
første  af  disse  Skrivelser  tilføjes:    •Angaaende  Begravelsen  har  jeg  er- 
faret af  Inspektøren  paa  det  Almindelige  Hospital,   at  Direktøren  for 
Fattigvæsenet  tilforn  har  tilladt,  at  Lig  af  de  i  Institutet  afdøde  Elever 
ere   bragte   ud   paa  Hospitalet   og   derfra   begravede  tilligemed  andre 
Fattiges  Lig>.      I  den  sidste  Skrivelse  tilføjes    «at   Hr.  Reservekimr^ 
Mackeprang,  som  i  denne  Tid  besørger  Hr.  Mflrers  Praxis,  har  ønsket 
at  foretage  Obduktion  af  Høreorganeme  og  derefter  lade  dem  præpa- 
rere og  aflevere  til  Institutet« ;  end  yderligere  bemærkes,  at  Forældrene, 
som  vare  uformuende,  havde  ønsket  Barnet  begravet  paa  offentlig  Be- 
kostning og  havde  givet  Tilladelse  til,   at  Obduktionen   maatte  finde 
Sted.     Hermed  have  vi  altsaa  den  første  Oprindelse  til  Samlingen,    og 
som  det  ses  skyldes  Initiativet  de  nævnte  to  Læger,    ligesom  den  Om- 
stændighed,   at  en  Del  af  Eleverne,   selv  om  de  døde  paa  Institutet, 
bleve  overflyttede  til  Almindelig  Hospital,  inden  Begravelse  fandt  Sted, 
vistnok  har  haft  en  væsentlig  Andel  i,  at  det  i  de  nærmest  paafølgende 
Aar  lykkedes  at  secere  saa  mange  af  dem.   At  ogsaa  Institutets  Direk- 
tion holdt  et  vaagent  Øje  med  denne  Sag,  fremgaar  bl.  A.  af  en  Skri- 
velse fra  samme  til  Institutets  Forstander  og  Læge,  hvilken  findes  i 
Arkivet  for  1829  og  hvori  det  hedder:  »Hav  den  Godhed  at  træffe  som 
snarest  Omsorg  for,   at  de  2  afdøde  Børns  Høreorgnner  paa  sædvanlig 
Maade  præpareres  og  hensættes  i  Samlingen.    Paa  hvert  af  disse  Præ- 
parater tegnes  jo  hvergang  ombyggeligen  Nr«  og  Navn  af  Barnet?*     I 
god  Samklang  hermed  findes  der  for  Aarene  1825—42  Indberetninger 
fra  Mackeprang,  der  1826  afløste  Miirer  som  Institutets  Læge,  til  Direk- 
tionen angaaende  Elevernes  Sundhedstilstand  og  for  de  Elevers  Ved- 
kommende, som  i  Aarets  Løb  vare  afgaaede  ved  Døden,  kortfattede 
Sygejournaler   samt  —  forsaavidt  Sektion  fandt   Sted,  —  Meddelelse 
om  de  vigtigste  pathologiske  Fund.    I  sidstnævnte  Henseende  indtager 
Beskrivelsen  af  Høreorganeme  en  fremtrædende  Plads,  idet  der  dels  er 
gjort  Rede  for,  hvorvidt  der  under  selve  Sektionen  iagttoges  Abnomri- 
teter  ved  disse  Organers  bløde  Dele,  dels  gives  en  udførlig  Beskrivelse 
af  de  ved   de  senere  præparerede  ossøse  Dele  forefundne  pathologiske 
Forandringer.   Medens  Mackeprang  i  alle  Tilfælde  har  udtaget  Tindinge- 
benene og  undersøgt  de  bløde  Dele,   ved  hvilke  han  som  Regel  intet 
Abnormt  har  fundet,  skyldes  Udmejslingen  af  Labyrinthen    en  Anden, 
rimeligvis  Ibsen.     Laurent  blev  nemlig  1828  forsat  til  Nestved  medens 
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Ibsen  tog  kirargisk  Examen  1826  og  det  følgende  Aar  blev  ansat  som 
Prosektor  og  Konservator  ved  kirurgisk  Akademi,  en  Stilling,  i  hvilken 
han  forblev  til  1837^).  Hermed  stemmer  ret  godt,  at  det  første  Par 
Præparater,  hvorom  der  her  er  Talen,  nemlig  Nr.  12 — 13  skriver  sig  fra 
en  Elev,  som  døde  i  Febraar  1826,  medens  det  sidste  Par(Nr.  114—115) 
stammer  fra  en  Elev,  som  døde  i  Maj  1836').  Af  Mackeprangs  Ind- 
beretninger fremgaar  endvidere,  at  der  i  Aaret  1825  døde  2  Elever, 
som  ikke  bleve  secerede,  og  i  Aarene  1837'-42  ialt  19,  hvoraf  18  kom 
til  Sektion,  men  at  der  i  intet  af  disse  Tilfælde  foretoges  nogen  Under- 
søgelse af  Høreorganerne.  Indberetningerne  fra  1843  og  1844  synes 
at  mangle,  i  alt  Fald  er  det  ikke  Ijkkedes  Anmelderen  at  finde  dem, 
og  han  savner  derfor  Oplysninger  om  2  Par  Præparater  nemlig  116 — 117 
og  Nr.  118—119. 

Derimod  er  det  lykkedes  Anmelderen  i  Arkivet  for  1844  at  finde 
følgende  Oplysninger  vedrørende  Samlingens  Overlevering  til  Univer- 
sitetet. 

1^.  Skrivelse  til  Institntets  Direktion  af  3dje  Juni  1844  saalydende: 
Da  jeg  har  erfaret,  at  Døvstomme-Institntet  er  i  Besiddelse  af  en  Sam- 
ling præparerede  Øreben  af  Døvstumme  og  Universitetets  pathologiske 
Museum  i  denne  Retning  er  saa  slet  forsynet,  at  det  vil  blive  mig 
umuligt  at  fremvise  for  de  medicinske  Studerende  Exempler  endog  blot 
af  de  vigtigste  Abnormiteter,  tager  jeg  mig  den  Frihed  at  andrage  paa 
at  denne  Samling,  der  nu  formodentlig  ikke  benyttes  i  det  Omfang  som 
den  fortjener,  maa  blive  overladt  Universitetets  Museum  for  der  at  tjene 
som  et  vigtigt  Befordringsmiddel   for  de  vordende  Lægers  Uddannelse. 

Ærbødigst 
£.  Fenger, 
Lektor  ved  Universitetet. 

2^.  Skrivelse  af  27de  September  s.  A.  fra  det  «Kongl.  danske 
Oancellie«  til  Institntets  Direktion,  hvori  der  gives  Tilladelse  til,  at 
Samlingen  uden  Godtgjørelse  maa  overlades  til  Universitetet,  og  Direk- 
tionen beordres  til  at  besørge  det  Fornødne  med  Hensyn  til  dens  Over- 
levering til  det  medicinske  Fakultets  Dekanus. 

3°.  Skrivelse  af  16de  Oktober  s.  A.  fra  Institntets  Forstander 
(Hejberg)  til  Direktionen  med  Underretning  om,  at  Samlingen  den 
nævnte  Dag  ved  Foranledning  af  det  medicinske  Fakultets  Dekanus 
(Esohrioht)  var  bleven  afhentet  fra  Institntet.  Om  noget  Katalog  tales 
der  i  denne  Skrivelse  ikke,  men  at  et  saadant  maa  være  fulgt  med 
Samlingen,  synes  at  fremgaa  af,  at  Præparaterne  i  Museets  Fortegnelse 
ere  beskrevne  paa  en  Maade,  der  i  flere  Henseender  minder  om  Be- 
skrivelserne i  Mackeprangs  Indberetninger,  af  hvilke  det  omspurgte 
Katalog  rimeligvis  bar  været  et  Excerpt.  Paa  den  anden  Side  er  det 
temmelig   sikkert,  at  Samlingen   efterat  være   indlemmet  i  Museet   er 


>)  Se  F.  L.  £.  Smith  og  M.  C.  F.  Curtius  Bladt:  Den  danske  Læge- 
stand.   Fjerde  Udgave. 

')  I  Institntets  Aarsregnskaber  fra  hin  Tid  træffes  jævnlig  en  Post, 
som  andrager  Honorar  for  Ørepræparater;  den  lyder  t.  Ex.  for 
Aaret  1830  paa  51  Rd.  3  Blk.  6  Sk.  for  Forfærdigelsen  af  5  Præ- 
parater. Da  de  originale  Regninger  ikke  ere  vedlagte,  kan  det 
imidlertid  ikke  ad  denne  Vej  konstateres,  om  det  har  været  Ibsen 
der  har  oppebaaret  den  i  Forhold  til  Arbejdet  vistnok  tarvelige 
Godtgjørelse  af  10  Rd.  for  hvert  Par  Tindingeben. 
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bleven  underkastet  en  kritiek  Revision;  i  alt  Fald  fiodes  der  i 
Fortegnelse,   maaske  paa  Gnindlag  af  yderligere  Præparation  a^erligt 
af  Cochlea,  beskrevet  Abnormiteter,  som  ikke  omtales  i  de  nævnte  Ind- 
beretninger,  ligesom   omvendt  nogle  af  de  af  Mackepraog   beskrevne 
ere  forbigaaede  i  Fortegnelsen.    Trods  disse  Afvigelser  har  det  dog  weå 
en  Sammenstilling   af  Beskrivelserne   været  muligt  utvivlsomt  at  ^odt- 
gjøre,  at  de  Løbenuramere  i  Døvstumme-Institutets  Katalog,  hvortil  der 
i  Museets  Fortegnelse   sigtes,  angiver  Rækkefølgen    i  hvilken  de  paa- 
gjældende  Elever  ere  blevne  secerede,   og  da  Beskrivelserne  i  Macke- 
prangs  Indberetninger  ledsages  af  Oplysninger  om  Elevernes  Navne  og 
Stamnummere,   var  hermed  Nøglen  til  Benyttelsen  af  de  i  Inatitateto 
Stambog  indførte  anamnestiske  Data  funden  og  Muligheden  for  at  gjøre 
Præparat- Samlingen   til  et  i  visse    Retninger  meget  værdifuldt  viden- 
skabeligt Materiale  givet.  Det  er  imidlertid  en  Selvfølge,  at  man  maa  være 
nøjsom  i  sine  Fordringer  til  de  ved  Institutet  indhentede  Efterretninger 
om  Eleverne,  eftersom  disse  ere  samlede  i  de  første  Decennier  af  inde- 
værende Aarhnndrede,  altsaa  paa  en  Tid  da  Studiet  af  Døvstumhedens 
Ætiologi    endnu  var   i  sin  Vorden,  og  man  endnu  ikke  ved  noget  af 
Udlandets  Instituter  var  kommet  saa  vidt,  at  man  var  sig  Betydninf^en 
af   at   eje   et   Materiale    som    det   omhandlede    bevidst.      Denne  Om- 
stændighed forhøjer  kun  den  Ære,  som  tilkommer  vort  Fædreland,  fordi 
det  allerede  dengang  har  besiddet  Mænd,  der  i  rigtig  Erkjendelse  af  de 
Veje,  ad  hvilke  Opgaven  bør  og  forhaabentlig  kan  løses,  have  bestræbt 
sig  for  at  sammendrage  et  Materiale,  hvortil  næppe  noget  andet  Land 
kan   o];) vise   Magen,    og  Dr.  Bremer  har  unægtelig  forsyndet  sig   mod 
den  Veneration,   som  skyldes  hine  Mænd,    ved  ikke  at  bidrage  Sit  til 
at  sikre  Efterverdenen  Kjeudskabet  til  og  Resultaterne  af  deres  Under- 
søgelser.    Disse  Resultater  ere  i  Korthed  følgende: 

Om  8  af  de  53  secerede  Elever,  hvis  Navne  og  Stamnummere  det 
har  været  muligt  at  bestemme,  savnes  alle  ætiologiske  Data;  i  4  af 
disse  Tilfælde  ere  ingen  Abnormiteter  ved  Høreorganerne  noterede,  i 
de  resterende  4  Tilfælde  er  der  derimod  bemærket  følgende  Afvigelser 
fra  Normen. 

Nr.  12— 13.  (4.)  VIII*).  Ane  Marie  Christensdatter,  født  1809,  død 
1826.  Ved  de  bløde  Dele  af  Høreorganeme  intet  Abnormt  Paa  begge 
Tindingeben  Lamina  spiralis  ubetydelig  især  ved  dens  øverste  Omdrej- 
ning, hvor  den  næsten  mangler  og  derved  opstaar  en  større  Hulhed 
ved  Spidsen  af  Cochlea  end  sædvanlig.  Aqvæduotus  Cotunni  sup.  er 
usædvanlig  stor.  Ligeledes  findes  bagtil  paa  den  indvendige  og  bageste 
Flade  af  Pars  petrosa  en  mærkelig  Fordybning,  der  er  langt  større  end 
sædvanlig. 

Den  sidste  Sætning  mangler  i  (M.  F.). 

Nr.  18-19.  (9.)  XXXV.  Peder  Madsen,  f.  1810,  d.  1828.  Ved  de 
bløde  Dele  af  Høreorganerne  intet  Abnormt  Højre  Tindingeben:  Canalis 
semicircularis  post.  et  ext  tillukkede  ved  benagtig  Substans.  Venstre 
Tindingeben  uden  Abnormiteter.  —  Usædvanlig  Udvidning  af  Ørenervens 
Indgang  paa  venstre  Side.    (M.  F.) 


')  Tallet  i  Parenthesen  betegner  her  og  i  det  Følgende  Løbenummeret 
i  det  formentlig  tabte  Katalog,  Romertallet  betegner  Stamnummeret; 
Beskrivelsen  af  Præparatet  er  den  af  Mackeprang  givne ;  hvor  den 
i  Museets  Fortegnelse  indeholdte  afviger  fra  ovennævnte,  er  den  til- 
føjet under  Mærket  (M.  F.). 


i 
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Nr.  26-27.  (17.)  XXX  VIL  Jon  Terkelsen,  f.  1812,  d.  1880.  Ved  de 
bløde  Dele  intet  Abnormt  Paa  begge  Tindingeben  Canalis  Bemicircularis 
post.  for  største  Delen  tillnkket  —  med  Bensnbstans.  (M.  F )  For 
venstre  Øres  Vedkommende  tilføjes  yderligere :  Det  Sted  Vandledningen 
til  Sneglehuset  udmunder  sig,  er  udyidet  og  ligger  paa  Benets  bageste 
Flade.   (M.  F.) 

Nr.ae— 37.  (88.)  XLIX.  Basmos  Madsen,  f.  1815,  d.  1831.  Stam- 
bogen opljser  kun:  en  »Idre  Broder  døvstum,  Forældrene  hørende  og 
talende^).  Ingen  Afvigelser  ved  Tindingebenene.  —  For  venstre  Øres 
Vedkommende:  Sneglehuset  danner  kun  IV3  Omdrejning,  Modiolus  er 
meget  kort,  Columella  mangler,  Scala  vestibuli  usædvanlig  vid,  Lamina 
spiralis  rudimentær.  Vandledningen  til  Forgaarden  udvidet.  —  For 
bøjre  Øres  Vedkommende:  i  Skillerummet  mellem  1ste  og  2den  Vin- 
ding er  en  Aabning,  hvorved  en  Art  Columella  er  dannet;  iøvrigt  Ab- 
normiteterne de  samme.    (M.  F.) 

Af  de  resterende  45  Elever  ere  81  (18  Drenge  og  18  Piger)  be- 
tegnede som  døvfødte.  Ved  de  fra  28  af  disse  (12  Drenge  og  11  Piger) 
stammende  Præparater  er  der  ingen  Abnormitet  noteret,  ved  de  øvrige 
8  derimod  følgende: 

Tab.  III. 


s 

Dm 


Stambogens  Oplys- 
ninger. 


Beskrivelse  af  Præparaterne. 


14—15. 

(6) 


16—17. 

(8.) 


VII.  Niels  Pedersen 
Fogh,  f.  1809,  d.  1826; 
en  Søster  døvstum;  Mo- 
deren afsindig. 


LXIL  Poul  Henrik- 
sen, f.  1819,  d.  1827; 
2  døvstumme  Søskende ; 
ingen  andre  Slægtninge 
med  samme  Mangel. 


Ved  de  bløde  Dele  af  Høreorga- 
nerne intet  Abnormt.  Ved  begge 
Tindingeben:  Aqvæductus  Cotunni 
sup.  særdeles  stor;  en  usædvanlig 
Fordybning  paa  indvendige  og  bage- 
ste Flade  af  Pars  petrosa.  —  Sidste 
Sætning  udeladt,  (M.  F.) 

Ved  de  bløde  Dele  af  Høreorga- 
nerne intet  Abnormt.  Paa  begge 
Tindingeben  mangler  hele  Laby- 
rinthen, idbt  Pars  petrosa  udgjør  en 
kompakt  Benmasse  saa  at  intet  Spor 
findes  af  Vestibulum,  Canales  semi- 
circulares  eller  Cochlea.  —  Indgangen 
for  Hørenerven  meget  snæver;  Stig- 
bøjlen lille  og  abnormt  dannet.  (M.  F.) 


>)  Dette  Tilfælde  er  medregnet  blandt  dem,  om  hvilke  ætiologiske 
Data  mangle,  fordi  det  ikke  er  oplyst,  om  Døvheden  antages  at 
være  medfødt  eller  erhvervet. 
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•S 
s 

s?     • 

g.  ^ 

O« 


Stambogenfl  Oplys- 
nioger. 


Beskrivelse  af  Præparaterne. 


20-21. 
(11.) 


22—28. 

(12.) 


24—25. 

(15.) 


28—29. 

(19.) 


VIII.  Ane  Kielsdatter, 
f.  1817,  d.  1829;  intet 
særdeles  Tilfælde  er  be- 
kjcndt  som  kunde  for- 
aarsaget  Døvheden;  in- 
gen døYStomme  Slægt- 
ninge. 

XIV.  Christen  Peder- 
sen, f.  1814,  d.  1829; 
Forældre  og  Søskende 
hørende  og  talende. 


XIII.  Peder  Larsen, 
f.  1821,  d.  1829;  en  døv- 
stnm  Broder;  ingen  an- 
dre døYstamme  Slægt- 
ninge saa  langt  Erin- 
dringen naar  tilbage. 


V.  Hans  Johansen, 
f.  1821,  d.  1880;  For- 
ældre og  Søskende  hø- 
rende og  talende. 


Ingen  Abnormitet  ved  Høreor^gm- 
nernes  bløde  eller  benede  Dele.  — 
Ørenervens  Indgang  usædvanlig  snæ- 
ver paa  begge  Sider.  (M.  F.)  Dr. 
Bremer  har  ganske  forbigaaet  diaøe 
Præparater. 


Ved    de    bløde   Dele    af  Høreor- 
ganerne intet  Abnormt.    Paa  ▼enstns 
Tindingeben    mangler  Canalia   semi- 
circularis  post.  og  af  Vestibulnm  er 
kun  et  Spor  tilstede;  Poma  acoaticæ 
danner     istedetfor     den    sædvanlige 
Gavitet  ligesom  en  Hulhed  der  gjea- 
nem  en  liden  rund  Aabning  kommu- 
nicerer  med  den  itørste  Omdrejmiig 
af  Cochlea.     Paa  højre  Tindingeben 
finder  de  samme  Abnormiteter  Sled, 
men  Kommunikationen  mellem  Porof 
acusticus    og    Basis    af  Cochlea  «r 
langt   større,    saa   at   den    indtager 
næsten    hele    første   Omdrejning    af 
denne.  —  Cmra  ampnllaria  af  øverste 
og  yderste  Canalis  semicircnlaris  ere 
.sammensmeltede.  (M  F.)   Tilføjelsen 
er  sket  i  Marginen  og  med  Blyant. 


Intet  Abnormt  ved  Tindingebe- 
nene. —  Spiral-Lamellen  og  Modiolus 
ophøre  i  anden  Omdrejmng  og  Skille- 
rummet mellem  anden  og  tredje  Om- 
drejning mangler.  I  Marginen  er  til- 
føjet med  Blyant:  Vestibularvand- 
ledningen  er  udvidet   (M.  F.) 


Ingen  Abnormiteter  ved  de  bløde 
eller  benede  Dele.  —  Sneglehuset 
har  kun  Vh  Omdrejning,  Scala  vesti- 
buli  er  stærkt  udvidet,  de  halvcirkel* 
formige  Kanaler  temmelig  snævre. 
(M.  F.)  I  Marginen  tilfiijet  med 
Blyant:  Vestibnlarvandledningen  ud- 
videt. 
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g.  a 
I 


Stambogens  Oplys- 
ninger. 


Beskriyelse  af  Præparaterne. 


30^81. 
(21.) 


III.  Iver  Iversen,  f. 
1820,  d.  1830;  Forældre 
og  eneste  Broder  hø- 
rende og  talende. 


40-41. 

(8702 


XXXV.  Johanne  Dor- 
the Nielsdatter,  f.  1818, 
d.  1831;  en  Broder  døv- 
stum (døvfødt);  Foræl- 
drene og  8  andre  Sø- 
skende hørende  og  ta- 
lende. 


Ved  de  bløde  Dele  af  Høreor- 
ganeme  intet  Abnormt.  Faa  højre 
Tindingeben  total  Mangel  af  Ossicola 
anditns  samt  Ossifikation  i  Canalis 
semicircularis  posterior.  Paa  venstre 
Tindingeben  ligeledes  Mangel  af 
Ossicula  anditns,  fuldkommen  Defor- 
mitet af  Cavam  tjmpani,  Canales 
.semicirculares  superior  et  eztemus 
ossificerede  paa  deres  mellemste  Del 
og  Canalis  semicircularis  superior 
ender  sig  fortil  i  en  Massa  diploica. 
(M.F.)  tSføjer  ved  højre  Øre:  Trom- 
mehulheden er  for  største  Delen  luk- 
ket som  paa  venstre  Side ;  i  Marginen 
er  noteret  med  Blyant:  dog  ses  saa- 
vel  Fenestra  ovalis  som  Fenestra 
rotunda  tydeligt;  —  (M.  F.)  tilføjer 
ved  venstre  Øre:  Aabningen  for  det 
Eustachiske  Rør  og  for  Musklen  til 
Hammeren  ere  tillukkede. 


Ved  de  bløde  Dele  af  Høreor- 
ganeme  intet  Abnormt;  heller  ikke 
ved  højre  Tindingeben;  paa  venstre 
derimod  ses  Canalis  semicircularis 
post  tilsluttet  paa  et  enkelt  Sted 
med  en  kalkagtig  Masse. 


Af  14  som  lidende  af  erhvervet  Døvhed  betegnede  Elever  er  der 
kun  hos  4  ikke  noteret  Abnormiteter  ved  Høreorganeme.  Alderen,  i 
hvilken  Døvheden  er  optraadt,  og  Lejlighedsaarsagen  til  samme  er  i 
disse  Tilfttlde  angivet  som  følger: 

2det  Aarl  ^^8^*^™  (ikke  nærmere  betegnet), 

Sdje  Aar:  Skarlagensfeber, 

6  Aar:  Skarlagensfeber  eller  Mæslinger. 


Hvorledes  det  forholder  sig  med  de  øvrige  10  Tilfælde,  vil  fremgaa 
af  omstaaende  Tabel  IV. 
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Tab.  IV. 


I    . 

ae      ^ 


Stambogens  Oplys- 
ninger. 


10—11. 
(2.) 


S2—33. 

(28.) 


84—35. 

(32.) 


VII.  Christian  Sophns 
Henrik  Bølle  Leonhard- 
sen,  f.  1813,  d.  1824; 
blev  døy  2  Åar  gi.  i 
Sjgdom ;  ved  Obduktion 
og  Udtagelse  af  Høre- 
organerne fandtes  i  det 
ene  Øre  en  Abnormitet, 
som  af  Stiftelsens  Lttge 
Distriktslæge  Miirer  er 
nærmere  beskreven. 


XXXIV.  Marie  Hans- 
datter, f.  1818,  d.  1831; 
har  kannet  tale,  blev 
døv  2Vt  Aar  gi.  i  Mæs- 
linger ;  ingen  døvstumme 
Slægtninge. 


I 


LIX.  Niels  Larsen, 
døbt  1814,  d.  1831;  blev 
døv  efter  en  Sygdom  i 
sit  6te  Aar  og  frtk  den 
Tid  er  hans  Tale  efter- 
haanden  bleven  ganske 
utydelig ;  Forældre  og 
Søskende  hørende  og 
talende. 


I  Mfirer*8  ovenfor  citerede  Aflumd- 
ling  P.  16:  paa  venstre  Tindin^bea 
samtlige  Canales  semicircalnres  til- 
lakkede ved  en  cellet  Sabstana;  de 
blindt  endende  Indgange  til  dem  ses 
i  Vestibalum,  der  er  aabnet; ' —  paa 
højre  Tindingeben,  der  ikke  er  ud- 
arbejdet, synes  Tuberositeten  oTer 
Canalis  semicircalaris  snperior  noget 
mere  prominerende  end  normalL 
Hjæmen  og  Nervns  acasticos  firem- 
byde  intet  Abnormt. 


Ved  de  bløde  Dele  af  Høreor- 
ganerne intet  Abnormt;  paa  tejre 
Tindingeben :  tydelige  Spor  af  Caiies 
i  Cavam  tympani  og  som  Følge  henf 
Mangel  af  Ossicula  auditas ;  Canalis 
semicircularis  externus  tilslattet  et 
lille  Stykke  omtrent  paa  Midten; 
Canalis  semicircularis  anterior  et 
superior  paa  et  enkelt  Sted  ikkun 
forsynet  med  en  meget  fin  Aabning. 
Paa  venstre  Tindingeben  Mangel  af 
Ossicula  auditus. 

(M.  F.)  venstre  Øre:  ingen  Abnor- 
mitet; højre:  den  forreste  Eztremitet 
af  den  øverste  Kanal  er  forsnævret; 
don  udvendige  Kanal  er  lukket  paa 
Midten. 

Mackeprang*8  Beskrivelse  er  den 
rette.    (Anmelderen.) 


Venstre  Tindingeben  aden  Abnor- 
mitet; paa  højre  derimod  alle  3  Ca- 
nales semicirculares  saavelsom  Veati- 
bulnm  aldeles  tilsluttede  og  den  første 
Omdrejning  af  Cochlea  opfyldt  af  en 
kalkagtig  Substans. 


i 
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2 

o 

SS 


Stambogens  Opljs- 
Dinger. 


Beskrivelse  af  Præparaterne. 


88—39. 
(36.) 


42—48. 
(38.) 


44—45. 
(40.) 


IX.  Maren  Anders- 
datter, f.  1818,  d.  1831; 
blev  døv  iVi  Aar  g\, 
efter  8 jgdom ;  Foræl- 
drene børende  og  ta- 
lende, bave  fornden  dette 
knn  haft  et  Barn,  der 
døde  8  Maaneder  gi. 

XXIV.  Peder  Jørgen- 
sen, døbt  1815,  d.  1832; 
bar  mistet  Hørelsen  i 
en  Sygdom,  da  han  var 
5  V]  Aar  gi. ;  Forældrene 
hørende  og  talende. 


46-47. 
(43.) 


VI.  Ane  Dorthe  Ja- 
cobsdatter,  døbt  1816, 
d.  1832,  knnde  tale 
godt  til  det  5te  Aar 
men  mistede  Mælet  i 
Mæslinger;  Forældre  og 
Søskende  børende  og 
talende. 

y.  Ane  Kirstine  An- 
dersdatter, f.  1817,  d, 
1832 ;  døv  fra  sin  6  Maa- 
neders  Alder  ved  et 
Slagtilfælde  for  Tænder 
og  har  som  Følge  af 
denne  tidlige  Døvbed 
altid  været  døvstam  i 
Forældrene  børende  og 
talende. 


Venstre  Tindingeben  uden  Abnor- 
miteter; paa  højre:  Canales  semicir- 
culares  snp.  et  post.  for  en  Del  til- 
sluttede —  med  Bensnbstans.  (M.  F.) 


De  bløde  Dele  af  Høreorganeme 
normale,  paa  højre  Tindingeben  Spor 
af  Caries  i  Cavum  tympani  og  Ossi- 
cnla  aoditus;  paa  venstre:  ligeledes 
Spor  af  Caries  i  Cavum  tvmpani  og 
Ossicula  auditus  samt  fuldkommen 
Tilslutning  af  alle  3  Canales  semi- 
circulares  saavelsom  Cochlea.  — 
(M.  T.)  tilføjer  for  venstre  Tindinge- 
bens Vedkommende:  Forgaarden  for 
største  Delen  fyldt  med  JSensubstans 
ligesom  de  øvrige  Afsnit  af  Laby- 
rinthen; den  udvendige  halvcirkel- 
formige  Kanal  har  en  abnorm  Bøj- 
ning, Vandleduingen  til  Forgaarden 
er  udvidet,  det  ovale  Vindue  lukket. 
Desuden  begge  Trommehinder  de- 
struerede. 

Paa  begge  Tindingeben  alle  3  Ca- 
nales semicircnlares  aldeles  tilsluttede. 

(M.  F.)  paa  begge  Tindingeben: 
Sneglehuset  ligesom  de  halvcirkel- 
formige  Kanaler  helt  fyldte  med 
Benmasse,  v  Sneglehuset  danner  en 
rnndagtig  P^tuberans  uden  Spor  af 
Vindinger. 

Paa  begge  Tindingeben:  Canales 
semicircnlares  anteriores  tilsluttede 
et  Stykke  omtrent  paa  Midten ;  lige- 
saa  Canales  semicircnlares  posteriores ; 
Canales  semicircnlares  ezterni  ere 
vel  ikke  paa  noget  Sted  fuldkom- 
ment tilsluttede  men  ere  dog  omtrent 
paa  Midten  forsynede  med  en  snæv- 
rere Aabning  end  ved  Enderne. 
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a 
a 

u 
CL. 


Stambogens  Oplys- 
nioger. 


BeskiivelBe  af  Præparaterae. 


(45.) 


60—51. 
(48.) 


62-53. 
(61.) 


XII.  Ingeborg  An- 
dersdatter, f.  1818,  d. 
1833;  bley  7  Aar  gi. 
ved  at  gaa  nd  i  stærkt 
Uvejr  pladselig  syg  af 
stærk  Hovedpine ,  for- 
banden med  voldsom 
Brækning, hvorved  Orme 
opkastedes  af  Maven. 
Efter  3  Dages  vold- 
somme Smerter  i  Ho- 
vedet faldt  han  i  Af- 
magt, men  efter  den 
4de  Dag  vendte  Livet 
tilbage;  dog  kande  han 
først  efter  14  Dage  be- 
gynde at  gaa;  Hørelsen 
var  imidlertid  tabt.  In- 
gen af  hendes  Slægt  er 
døvstnm. 


XXXVn.  MarenNlels- 
datter,  f.  1817,  d.  1833; 
det  formodes,  at  hnn  har 
tabt  Hørelsen  i  sin  tid- 
lige Barndom;  ing^n  af 
hendes  Slægt  døvstum. 

XLII.  Jens  Pedersen, 
f.  1824,  d.  1834;  blev 
døv  i  3  Aars  Alderen 
efter  Sygdom ;  ingen 
døvstnmme  Slægtninge. 


Ved  de  bløde  Dele  af  Høreor- 
ganerne  intet  Abnormt  Paa  begge 
Tindingeben  alle  3  Canales  semicir- 
calares  saavelsom  Cochlea  aldeles 
tilslnttede.  —  (M.  F.)  tilføjer,  med 
Bensnbstans;  Sneglehnset  danner  en 
rand  Protaberans. 


De  bløde  Dele  af  Høreoigaoeme 
i  natnrlig  Tilstand.  Tindingebenene 
vise  kun  den  Abnormitet,  at  det  ene 
Cros  af  Incns  mangler  paa  højre 
Side.  (M.F.)  tilføjer,  at  Stigbøjlen 
ogsaa  mangler. 

De  bløde  Dele  af  Høreorganeme 
naturlige.  Paa  begge  Tindingeben: 
Meatns  auditorins  externos  nnatorlig 
snæver,  Mangel  af  Membrana  tym- 
pani  og  Ossicola  aaditas.  (M.  F.)  om- 
taler ikke  disse  Manglei  men  der- 
imod følgende:  ved  venstre  Tindinge- 
ben: Sneglehnset  danner  kan iVs  Vin- 
ding (Præparatet  er  noget  mislykket); 
i  Marginen  er  tilfiøjet  med  Blyant: 
(Jdvidning  af  Veøtibnlarvandledningen; 
ved  højre  Tindingeben:  Sneglehuset 
danner  kan  iVi  Omdrejning,  idet 
Skillerummet  mellem  anden  og  tredje 
Vinding  mangler:  Scala  vestibuli  ud- 
videt; i  Marginen  med  Blyant:  Ud- 
vidning  af  Vestibulanrandledningen. 
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Samlingen  omfatter  altsaa  ItO,  ikke  som  Dr.  Bremer  P.  185  an- 
giver 109  Præparater,  nemlig  Tindingebenene  af  65  Døvstamme,  og  naar 
man  ikke  gjør  noget  Forsøg  paa  at  stille  sig  kritisk  ligeorerfor  de  fore- 
liggende Beskrivelser,  finder  man,  at  der  hos  22  af  hine  Individer  er 
paavist  Abnormiteter  ved  Høreo]:ganeme ,  men  knn  i  17  Tilfælde  have 
Abnormiteterne  været  dobbeltsidige;  i  de  resterende  5  derimod  knn 
enkeltsidige  (dog  er  i  det  ene  af  disse  Tilfælde  (Nr.  10 — 11.)  knn  det  ene 
Tindingeben  ndarbejdet). 

Som  Sesnitater  af  sin  Undersøgelse  anfører  Dr.  Bremer  P.  136: 
•Lidelserne  have  næsten  ndelnkkende  haft  deres  Sæde  i  Labyrintheo, 
kan  nndtagelsesvis  har  den  (hvilken?)  været  tilstede  i  Cavnm  tympani 
og  slet  ikke  i  Meatns  anditorius.«  Dette  er  ikke  korrekt,  thi  i  4  Til- 
fælde (Nr.  SO— 31,  32—33,  42—43  og  52—53)  er  der  fondet  dobbelt- 
sidige Forandringer  i  Trommehalen,  og  i*  det  sidste  Tilfælde,  hvor  de 
ganske  vist  ikke  findes  berørte  i  Museets  Fortegnelse,  er  der  tillige  paa- 
vist unaturlig  Snæverhed  af  begge  Meat.  audit. 

Om  Fundet  af  Benmasse  eller  kalkagtig  Substans  i  Canales  semi- 
circnlares  udtaler  Forfatteren  sig  P.  137  paa  følgende  Maade,  ^De 
ovenfor  omtalte  Bendannelser  (der  burde  have  været  tilføjet:  eller  kalk- 
agtige Aflejringer)  findes  i  højst  forskjellig  Grad  ....  enten  alene  eller 
forbundne  med  Lidelser  andre  Steder,  navnlig  er  Cochlea  paa  flere  af 
de  samme  Præparater  fanden  deform,  forandret  til  en  lille,  kompakt,  for- 
krøblet Protuberans.  Denne  sidste  Omstændighed  tjder  paa,  at  Lidel- 
serne fortrinsvis  ere  opstaaede  i  Fosterlivet;  der  vilde  vel  ellers  snarere 
være  fremkommet  en  Destruktion  end  en  Deformitet,  og  denne  Formod- 
ning bestyrkes  maaske  ogsaa  ved  det  udtalt  Symmetriske,  som  ved  de 
fleste  af  disse  Lidelser  er  fremtrædende,  og  fremdeles  ved  den  Om- 
stændighed, at  der  oftest  ikke  kan  opdages  Spor  til,  at  Lidelsen  er  for- 
plantet fra  noget  andet  Sted ;  knn  hos  et  ganske  enkelt  Individ  iblandt 
dem,  fra  hvilke  vore  Præparater  ere  hentede,  er  det  muligt,  at  Lidelsen 
er  opstaaet  forplantet  fra  Cavum  tympani,  hvor  der  har  været  iagttaget 
Tegn  til  Caries- >  Ved  at  benytte  Stambogens  Oplysninger  faar  man 
imidlertid  et  ganske  andet  Syn  paa  Sagen ;  som  det  fremgaar  af  Tabellerne 
er  der  i  5  Tilfælde  (Nr.  26—27, 30-31, 44-45,  46—47  og  48—49)  ftmdet 
fuldstændig  eller  ufuldstændig  Tillukning  af  en  eller  flere  Canales  semi- 
circulares  paa  begge  Tindingeben ;  Stambogen  oplyser  nu,  at  de  3  sidst- 
nævnte Par  Præparater  skrive  sig  fra  Elever,  som  ere  angivne  at  være 
blevne  døve  i  en  Alder  af  respektive  5  Aar  (i  Mæslinger),  Va  Aar  (Kon- 
vulsioner  under  Dentitionen)  og  7  Aar  (under  Symptomer,  der  trods  den 
naive  Maade,  hvorpaa  de  ere  beskrevne,  antyde  en  Otitis  intima')  elier 
en  Cerebralaflektion),  medens  Præp.  Nr.  30^31  angives  at  stamme  fra 
et  Individ,  der  er  betegnet  som  døvfødt,  uden  at  denne  Opfattelse  dog 
støttes  af  ætiologiske  Data;  det  sidste  Præp.  Nr.  26— 27  endelig  stammer 
fra  en  Elev,  om  hvem  slet  ingen  Oplysninger  foreligger.  Den  omhand- 
lede Abnormitet  er  endvidere  ftindet  enkeltsidig  i  7  Tilfælde  (Nr.  10—11, 
18—19,  32—83,  34—35,  38—39,  40-41  og  42-43),  af  hvilke  de  6 
(Nr.  10— 11,  32—33,  34—35,  38—89  og  42—43)  angaa  Elever,  der  ere 
betegnede  som  lidende  af  erhvervet  Døvhed  opstaaet  i  en  Alder  af 
respektive  2  Aar  (Sygdom  uden  nærmere  Betegnelse),  2Vs  Aar  (Mæs- 
linger),  6  Aar  (Sygdom  uden  nærmere  Betegnelse),   IVt  Aar  (ligesaa) 


^)  Muligheden  af  en  i  det  extrauterine  Liv  opstaaet  spontan  Lidelse 
midt  inde  i  Labyrinthen  har  Dr.  Bremer  paa  Grundlag  af  en  af 
Yoltolini  fremsat  Formodning  selv  antydet.    P.  137 — 138. 
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og  6Vfl  Aar  (ligesaa),  medens  Præp.  Nr.  SO — 81  stammer  fra  et  Individ, 
der  er  angivet  at  være  døvfødt  og  havde  en  døvstum  (ligeledes  åøvfødt) 
Broder  men  ingen  andre  Slægtnin^te  med  samme  Mangel;  Præp.  18-— 19 
endelig  hidrører  fra  en  Elev,  om  hvem  ingen  Oplysninger  foreligge. 

Af  samtlige  12  Tilftelde  angaa  altsaa  de  8  Individer,  hos  hvilke 
Døvheden  formenes  at  være  erhvervet,  bos  5  endog  i  en  saa  sen  Alder, 
at  der  ikke  godt  kan  rejses  Tvivl  om  Angivelsens  Paalidelii^hed ;    sma- 
fremt  derfor  den  omhandlede  Abnormitet  har  nogen  essentiel  Betyånmg 
for  Døvstumhedens  Opstaaen,   saa  er  der  vundet  et  ætiologisk  Holde- 
punkt, som  hidtil  har  været  savnet,  idet  Beviset  er  leveret  for,   at  hin 
Abnormitet  som  Regel  ikke  er  medfødt  men  derimod  erhvervet  ja  med 
Henblik  paa,  at  Diagnosen   medfødt  Døvhed   kun  i  et  eneste  Tilfælde 
har  fundet  en  Slags  Bekræftelse  i  Tilstedeværelsen  af  et  Familieanlseg, 
taler  Sandsynligheden  endog  for,  at  den  aldrig  opstaar  i  det  intraaterine 
Liv.     At  den   undertiden  kan  være  Udtryk  for  en  afløben  Betændelse, 
der  har  været  begrænset  til  Labyrinthen,  er  rimeligt,   men  sikkert  er 
det,   at  den  i  andre  Tilfælde  antyder  en  fra  Cavum  tyropani  til  Laby^- 
rinthen   forplantet  betændelsesagtig   Proces;    herfor   taler,   at  der  ved 
Præp.  Nr.  30—31,   32—33   og  42—43  foruden  Tillukning  af  Canalee 
semicirculares  tillige   er  fundet  tydelige  Spor  paa  Caries  i  Mellemøret, 
ja  i  det  førstnævnte  Tilfælde  er  Processens  Overgang  fra  sidstnævnte 
til  Labyrinthen  endog  ligefrem  antydet  derved,  at  Canalis  semicircnlaris 
sup.  paa  venstre  Øre  fortil  er  lukket  med  en  spongiøs  Benmasse,   som 
uden  skarp  Grænse  fortsætter  sig  over  i  den  Masse  af  lignende  Beskaf- 
fenhed, der  udfylder  en  stor  Del  af  Cavum  tympani. 

I  flere  Tilride  er  der  sammen  med  Tillukningen  af  Ganales  semi- 
circulares fundet  en  tilsvarende  Abnormitet  i  de  andre  Afsnit  af  Laby- 
rinthen specielt  Cochlea,  saaledes  ved  Præp.  Nr.  34 — 35,  42—  43,  44^-45 
og  48 — 49;  da  nu  alle  disse  Præparater  stamme  fra  Individer,  hos 
hvilke  Døvheden  først  er  optraadt,  da  de  vare  fra  5  til  7  Aar  gamle, 
er  Dr.  Bremers  Paastand  om,  «at  de  Fejl,  som  ere  iagttagne  i  Cochlea, 
vel  utvivlsomt  maa  betragtes  som  Standsningsdannelser^  nholdbar,  i  alt 
Fald  ligeoverfor  en  Del  af  hine  Afvigelser. 

Den  ved  Præp.  Nr.  16 — 17  beskrevne  fuldstændige  Mangel  af  La- 
byrinthen paa  begge  Sider*),  maa,  som  Dr.  Bremer  (P.  138)  formoder, 
opfattes  som  en  medfødt  Deformitet,  eftersom  det  paagjældende  Individ 
er  betegnet  som  døvfødt,  og  Rigtigheden  af  denne  Angivelse  støttes 
ved  Tilstedeværelsen  af  et  udtalt  Familieanlæg  (2  døvstumme  Søskende). 
De  øvrige  Abnormiteter  ved  Labyrinthen ,  hvilke  kunne  formodes  at 
have  nogen  essentiel  Betydning  for  Døvstumhedens  Pathogenese,  have 
udelukkende  eller  fortrinsvis  haft  deres  Sæde  i  Cochlea  og  ere  som 
Regel  fundne  paa  begge  Sider,  saaledes  ved  Præp.  Nr.  12—13,  24—25, 
28—29,  36—37  og  52-53.  De  gjøre  ifølge  deres  Natnr  Indtryk  af  at 
være  Standsningsdannelser  og  ere  overensstemmende  hermed  i  alle  Til- 
fælde paa  ét  nær  (Nr.  52—53)  trufne  hos  Individer,  der  enten  ere 
betegnede  som  døvfødte  eller  om  hvilke  ingen  Oplysninger  haves; 
selv  den  tilsyneladende  Undtagelse  tjener  til  at  bestyrke  Formod- 
ningen, idet  der  hos  det  paagjældende  Individ,  som  er  angivet  at 
have  mistet  Hørelsen  i  en  Alder  af  3  Aar,  tillige  er  fundet  Tegn  paa 
en  dobbeltsidig  Affektion  at  Mellemøret;  men  ved  samme  Lejlighed 
dukker   da   det  Spørgsmaal    frem,   om    de  beskrevne  Abnormiteter  af 


*)  Hvorfor  den  ærede  Forfatter  ikke  vil  indrømme,   at  Labyrinthen  i 
det  omhandlede  Tilfælde  mangler,  er  vanskeligt  at  forstaa. 
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Cochlea,  der  i  dette  Tilfælde  ikke  synes  at  være  g^aaede  Haand  i  Haand 
med  et  medfødt  Tab  af  Høreevnen,  overhovedet  nogensinde  have  den 
Betydning  i  pathognostisk  Henseende,  som  man  hidtil  har  villet  tillægge 
dem,  og  om  de  ikke  snarere  bør  opfattes  som  Udtryk  for  individuelle 
Ejendommeligheder,  hvorpaa  den  benede  Del  af  det  menneskelige  Øre 
er  saa  rig.  Anmelderen  tænker  herved  nærmest  paa  de  Tilfælde,  i 
hvilke  Cochlea  har  dannet  et  ringere  Antal  Omdrejninger  end  2V>  til  2*/4, 
hvilket  som  bekjendt  anses,  for  det  Normale ,  og  naar  henses  til,  hvor 
Lidet  Fysiologien  hidtil  har  været  istand  til  at  oplyse  om  den  Betyd- 
ning for  Høresansen,  som  tilkommer  det  omhandlede  Afsnit  af  Laby- 
rinthen, taber  Formodningen  noget  af  det  Formastelige,  den  ved  første 
Øjekast  maaske  kan  synes  at  have.  Den  vinder  dei imod  noget  i  Styrke 
ved  den  Omstændighed,  at  der  blandt  d  e  af  Samlingens  Præparater,  som 
ere  beskrevne  som  værende  nden  Abnormiteter,  træffes  nogle,  paa  hvilke 
Cochlea  er  paafaldende  flad  og  ikke  danner  mere  end  højst  2  Vindinger. 
For  imidlertid  at  naa  længere  ond  til  en  Formodning  i  dette  Spørgs- 
roaal,  vilde  en  sammenlignende  Undersøgelse  af  alle  Præparaterne  paa 
den  ene  Side  og  af  et  større  Antal  udmejslede  Labyrinther,  stammende 
fra  ikke  døvstumme  Individer,  paa  den  anden  Side  blive  nødvendig. 
Om  andre  af  de  ved  Cochlea  iagttagne  Afvigelser,  saasom  Mangel  eller 
rudimentær  Udvikling  af  Lamina  spiralis  eller  Modiolus,  abnorme  eller 
forstørrede  Kommunikationsaabninger  gjælder  tildels  det  Samme,  som 
ovenfor  er  bemærket  om  Vindingernes  Antal,  men  den  Mulighed  maa 
dog  stadig  haves  for  Øje,  at  de  her  omhandlede  Defekter  kunne  være 
frembragte  artificielt  under  Præparationen,  en  Mulighed  til  hvilken 
Museets  Fortegnelse  gjcntagne  Gange  hentyder. 

Fraregnet  Præp.  Nr.  22 — 23,  hvor  der  synes  at  handles  om  en  med- 
født Deformitet  af  mere  indgribende  Betydning,  idet  der  er  noteret  fuld- 
stændig Mangel  af  Canalis  semicircularis  post,  rudimentær  Udvikling  af 
Vcstibulum  og  abnorm  Udvidning  af  Meatus  auditorius  int.  samt  af 
Gjennemgangsa<ibningen  for  Nervns  cochleao  paa  begge  Sider,  —  kunne 
de  øvrige  hidtil  ikke  omhandlede  Abnormiteter  næppe  komme  i  Be- 
tragtning  ved  Spørgsmaalet  om  Døvstumhedens  pathologiske  Anatomi. 

Naar  ÅDmelderen  hermed  slutter  sin  Kritik  af  Dr.  Bre- 
mers  Bog,  da  er  det  ikke  fordi  der  ikke  endnu  kunde  være 
Adskilligt  at  indvende  imod  samme,  navnlig  kunde  nogle  af 
de  Udtalelser,  den  ærede  Forfatter  har  ladet  falde  om  An- 
melderens Disputats,  nok  friste  til  et  Gjenmæle,  men  hvad 
der  ovenfor  er  fremdraget,  tør  forbaabentlig  være  tilstrække- 
ligt til  at  godtgjare,  at  den  ærede  Forfatter  trods  den  Omhu, 
hvormed  ban  uden  Tvivl  bar  anstillet  sine  otoskopiske  Under- 
søgelser^), ikke  direkte  har  formaaet  at  berige  Videnskaben 
med  et  eneste  positivt  Resultat  af  nogen  Betydning  for  Stu- 


')  De  i  Afhandlingen  omhandlede  ofthalmoskopiske  Undersøgelser,  der 
ere  af  væsentlig  Betydning,  forsaavidt  de  bekræfte  den  af  Liebreich 
paaviste  hyppige  Koincidens  mellem  Retinitis  pigmentosa  og  Døv- 
stumhed, ere  ikke  gjorte  til  Gjenstand  for  Omtale,  dels  fordi  de  i 
og  for  sig  ikke  have  Noget  at  gjøre  med  Døvstumhedens  Ætiologi, 
dels  fordi  de  ikke  ere  anstillede  af  Dr.  Bremer. 

Dfeakr.  f.  Løger.  4.  R.  2.  Bd.  Nr.  28.  24. 
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diet  af  Ddvstumhedens  Ætiologi.     Denne  Kjendsgjerning  er 
det  nødvendigt  skarpt  at  argere,    fordi  det  negative  Udbytte 
af  Forfatterens  Arbejde  kun  tildels  skyldes  hans  Mandel  paa 
Øvelse    i    selvstændig   videnskabelig   Forskning  men    tildels 
ogsaa  skyldes  den  Omstændighed,  at  Davstumhedens  ligesaa- 
lidt  som  nogen  anden  Lidelses  Ætiologi  og  Pathogenese  kan 
belyses    uden    paa    Grundlag   af  omhyggelige   anamnestiske 
Data.     At  samle  disse  saa  nejagtigt  og  fyldigt  som  muligt 
vil  derfor  blive  den  Opgave,  som  herhjemme  nærmest  ligger 
for,  og  den  er  nu,  efterat  de  nye  Skemata  ere  satte  i  Cirku- 
lation, hele  Lægestandens  Sag,  idet  samtlige  Spergsmaal  ved- 
rerende Ætiologien  forlanges  besvarede  af  vedkommende  Fa- 
milies Huslæge  eller  af  den  nærmestboende  Læge.     1  denoe 
Omstændighed  ter  det  Omfang,  nærværende  Indlæg  har  an« 
taget,  finde  sin  Undskyldning,  thi  det  har  været  en  af  Hen- 
sigterne med  samme  at  henlede  Opmærksomheden  paa,  hvor 
nedvendigt  det  er,   at  der  lægges  tilbørlig  Vægt  paa  Anam- 
nesen,   og  at  man  ikke  slaar  sig  til  Ro  ved  Formodningen 
om,  at  hvad  der  syndes  i  denne  Retning,  kan  gjenoprettes  ved 
en  omhyggelig  objektiv  Undersøgelse  af  de  Døvstumme,  naar 
de  ere  optagne  i  Instituterne.     En  saadan  Undersøgelse  vil 
nemlig  i  det  langt  overvejende  Antal  af  Tilfælde  ingen  posi- 
tive Holdepunkter  kunne  give,  og  hvor  det  Modsatte  und- 
tagelsesvis er  muligt,  der  ville  de  erholdte  Resultater  vinde  i 
Betydning,  naar  de  støttes  af  paalidelige  anamnestiske  Data. 
Hvad  endelig  den  anatomiske  Undersøgelse  efter  Døden  an- 
gaar,  da  vil  denne  for  Fremtiden  næppe  lade  sig  gjennem- 
føre  i  nær  saa  mange  Tilfælde  som  tidligere,  takket  være  de 
forbedrede  hygiejniske  Forhold  i  vore  Devstumme-Instituter,  — 
og  om  i  Løbet  af  faa  Aar  at  samle  et  Antal  Præparater  lig 
det,  vort  pathologiske  Museum  nu  ejer,  kan  der  ikke  blive 
Tale.     Saameget  desto  mere  magtpaaliggende  er  det  derfor, 
at  ingen  Lejlighed  til  at  foretage  Sektion  af  Døvstumme  gaar 
ubenyttet  hen,  og  at  Undersøgelsen  i  givet  Tilfælde  foretages 
saa  grundigt  og  med  saa  stor  Sagkundskab  som  muligt.   Sker 
dette  vil  man  ved  Hjælp  af  de  udfyldte  Skemata,  der  efter- 
haanden  ville  komme  til  at  omfatte  alle  Landets  Døvstumme 
og  ikke,  som  Dr.  Bremer  formener  (P.  143),  kun  de  blandt 
dem   som   finde   Optagelse   i   Statens  Instituter,   —  kunne 
haabe  at  samle  et  Materiale,  hvortil  der  næppe  findes  noget 
Tilsvarende  i  andre  Lande,  og  Danmark  vil  da  ogsaa  for  Frem- 
tiden kunne  hævde  sin  Overvægt  over  Udlandet  paa  dette  Om- 
raade,  ligesom  det  alt  forlængst  har  hævdet  den  paa  andre  Om- 
raader,  der  vedrøre  Døvstummesagen.  Men  derfor  maa  man  ikke 
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vente,  at  den  Tid  er  nærforestaaende ,  da  man  kan  give  Be- 
tegnelsen anerves  Døvhed »  Dødsstedet,  fordi  det  staar  i 
Videnskabens  Magt  i  alle  eller  det  langt  overvejende  Antal 
Tilfælde  at  paavise  en  anatomisk  Forandring  som  Åarsag  til 
Lidelsen,  thi  hvad  Itard  og  Grundlæggeren  af  vort  kongelige 
Døvstumme- Institut:  Castberg  i  Begyndelsen  af  indeværende 
Aarhundrede  have  udtalt,  nemlig  at  den  medfødte  Døvhed 
som  Begel  ikke  er  ledsaget  af  anatomisko  Forandringer  i 
6ret,  har  Bonnafont^)  for  faa  Aar  siden  med  fuld  Bet 
kunnet  gjentage,  og  det  er  i  alt  Fald  ikke  modbevist  ved 
Dr.  Bremers  Undersøgelse. 


Det  mediko-legale  Spørgsmaal. 

Af  Stadslæge,  Dr.  med.  H.  C.  Holweg. 


Det  mediko-legale  Spørgsmaal,  som  ^en  Embedslæge«  for 
nogen  Tid  siden  opkastede  i  Ugeskriftet,  bar  foranlediget  et 
længere  Ordskifte.  Da  dette  nu  idetmindste  for  Distriktslæge 
Bierings  Vedkommende  er  sluttet,  synes  jeg,  hvis  Handle- 
maade  det  er,  der  har  været  Gjenstand  for  Ordskiftet,  at  jeg 
skylder  den  ærede  Kollega,  der  har  taget  sig  af  min  Sag  som 
var  det  hans  egen,  og  Ugeskriftets  Læsere,  der  har  maattet 
læse  derom  i  flere  Nummere,  at  give  dem  en  kortfattet  Frem-- 
stilling  af  Sagen  set  fra  mit  o:  Avtors  Standpunkt. 

Der  forlanges  et  legalt  Syn  over  Liget  af  en  ung  Pige, 
som  var  funden  hængende  i  et  hejtTræ  c.  10  Alen  fra  Jorden. 
Efter  den  foretagne  Undersøgelse  kunde  der  ikke  være  Tvivl 
om  Dødsmaaden.  Der  var  ikke  fjærneste  Grund  til  Formod- 
ning om  et  Mord;  Død  ved  ulykkelig  Hændelse  var  ogsaa 
aldeles  usansyndlig,  og  der  blev  saa  kun  tilbage  Selvmord  ved 
Hængning  som  det  ene  rimelige,  skjendt  Maaden,  hvorpaa 
det  var  udført  ved  at  kile  Halsen  ind  i  den  skarpe  Vinkel 
mellem  Gren  og  Stamme,  var  noget  usædvanlig.  Nu  staar 
der  i  Blanketten  til  den  legale  Dødsattest:  »ved  Selvmord 
angives  den  formodede  Aarsag  eller  Bevæggrund*.     Fan- 


*}  Op.  o.  P.  611,  Lvor  dot  hedder:  •!]  reste  bien  démontré  que  toutes 
les  sardi-mutités  congéniales,  ou  presque  toutes,  sont  la  conséquence 
de  la  paralysie  du  nerf  auditiv,  et  que  le  reste  de  rappareil  ne 
préseote  ancnne  lésion  organique  apparente*. 
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tasien  bar  her  temmelig  vidt  Spilleram.    I  dette  Tilfælde  var 
det  dog  oplyst,  at  Pigen,  som  var  meget  afholdt  af  sit  Her^ 
skab,  i  længere  Tid  var  fundet  tungsindig;   men  hvad  var 
Åarsagen  til  Tungsindet,  var  det  Sygdom  eller  noget  Andet? 
Men  Pigen  saa  ud  til  at  have  været  sund  og  kraftig  og  vel 
voxen,  i  sine  bedste  Aar.     Formodningen  om  Svangerskab 
laa  derfor,   saaledes  som  Sædelighedstilstanden  desværre  er, 
kun  altfor  nær.     Og,  da  jeg  ved  den  ydre  Undersegelse  og 
ved   en  vaginal  Exploration  troede  saadan  Formodning  be- 
styrket,  anførtes   Svangerskab   som   en   •formodet*   Aaraag, 
men  dog  kun  i  Parenthes  ved  Siden  af  Tungsind  og  na^ 
Spergsmaalstegn  for  at  antyde,  at  Formodningen  var  kun  en 
« Formodning  »•     For   den   retslige  Undersøgelse  var   det  jo 
Hovedsagen,   og  i  Grunden  det  Hele,   at  faa  Dedsmaaden, 
Selvmord   ved  Hængning,   stadfæstet,   og   da  det  var  sket, 
havde  den  formodede  Bevæggrund  saare  ringe  —  om  nogen  — 
retslig  Betydning.    At  kræve  legal  Obduktion  for  at  løse  det 
her  aldeles  underordnede  Spørgsmaal  om  muligt  Svangerskab 
kunde  hverken  falde  mig  eller  Forhørsdommeren  ind.     Men 
aderledes  stillede  Spørgsmaalet  sig  for  Pigens  Fader.     For 
ham  viste  det  sig  at  være  en  Hjærtesag  af  stor  og  pinlig 
Betydning.     Da  derfor  den  retslige  Undersøgelse  maatte  an- 
tages sluttet,  og  Dødsattesten  havde  faaet  Paategningen,  at 
Liget  kunde  stedes  til  Jorden,  vilde  og  kunde  jeg  ikke  afslaa 
hans  indtrængende  Anmodning  om  at  skaffe  ham  Vished  om 
dettø  Punkt.    I  Overværelse  alene  af  en  Gangkone  fra  Syge- 
huset (Liget  var  bleven  henlagt  i  Sygehusets  Ligstue)  aab- 
nedes  Underlivet  og  Genitalia  interna  undersøgtes,  hvorefter 
jeg  med  sand  Glæde  afgav  den  skriftlige  Erklæring,  at  min  i 
Dødsattesten  ytrede  Mistanke  om  Svangerskab  var  fuldstændig 
ugrundet,  en  Erklæring,  som  jeg  gav  Faderen  Lov  til  at  be- 
nytte som  han  vilde. 

Endnu  skal  jeg  kun  tilfeje  i  Anledning  af  en  Ytring  i 
Men  Embedslæges*  første  Stykke  i  Ugeskriftet,  —  at  Honorar 
vel  blev  budt,  men  ikke  modtaget;  og  Moralen  af  Historien 
er  da  denne:  Man  skal  vogte  sig  for  i  Aktstykker  af  denne 
Art  at  komme  med  Formodninger,  som  i  Grunden  Ingen  bar 
spurgt  om,  men  —  har  man  gjort  det  og  derved  saaret  En  og 
Anden,  skal  man  ogsaa  søge  at  gjøre  sin  Uret  god  igjen, 
selv  med  Fare  for  at  støde  an  imod  den  korrekte  Form  og 
blive  sigtet  for  grov  Selvmodsigelse;  et  Menneskes  moralske 
Følelse  er  mere  værd  end  Formens  Korrekthed. 
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TaratiUnknig  helbredet  ?ed  store  Deser  af  BelladoHM. 

« 

Efter  C.  J.  Ellefsen.    (Norsk  Mag.  t  Lægevidensk.  Bd.  10.  U.9.) 


Jjen  4de  Januar  1880  om  Morgenen  blev  Forf.  kaldt  til  en  48-aarig 
HaOQclværker,  der  skulde  have  faaet  •  Tarmslyng •.  Manden,  der  tid- 
ligere havde  haft  en  god  Helbred,  havde  ikke  haft  Afføring  i  7  Dage, 
og  i  de  2  sidste  Døgn  havde  han  haft  fækale  Brækninger.  En  tid- 
ligere tilkaldt  Læge  havde  uden  Nytte  anvendt  forskjellige  Afførings- 
midler samt  store  Klysterer.  Underlivet  var  stærkt  udspændt  og  saa 
ømtaaligt  for  Tryk,  at  Undersøgelsen  næsten  blev  umulig.  Ansigts- 
udtrykket var  ængsteligt,  fra  Munden  kom  en  gjennemtrængende  ilde 
Lugt,  Aandedrættet  var  besværligt,  overfladisk.  Lemmerne  kølige,  P.  tl8, 
yderst  svag. 

Efterat  have  undersøgt  Endetarmen  med  Fingeren,  hvilket  ikke 
gav  noget  Resultat,  bestemte  Forf.  sig  til  at  forsøge  et  Middel,  som 
han  havde  set  anbefalet  fra  London  mod  Ileus,  nemlig  store  og  hyppigt 
givne  Doser  af  Belladonna.  Patienten  fik  4  Centigram  Extr.  belladonnæ 
i  Pulver  hver  Time  samt  varmt  Vandomslag  paa  Underlivet.  Samme 
Dags  Aften  fik  Forf.  Bud  om,  at  Brækningerne  vare  standsede ;  Patienten 
havde  da  faaet  20  Centigram.  I  Løbet  af  Natten  fik  han  atter  20  Centi- 
gram, og  da  Forf.  igjen  tilsaa  ham  den  næste  Dag,  havde  hau  just  haft 
normalt  farvet  Anbning,  af  Konsistens  som  Vælling  og  i  en  Mængde  af 
omtrent  3Vs— 4  Potter.  Befindendet  var  godt,  kun  lidt  Ømhed  omkring 
Navlen.  Aandedrættet  roligt.  P.  68,  kraftig.  Der  var  vel  nogen  Diarrhe 
et  Par  Dage  efter,  som  standsede  spontant,  Kræfterne  vendte  snart  til- 
bage, og  Manden  har  senere  forøvrigt  befundet  sig  vel.  Der  var  ingen 
Tegn  paa  Belladounaforgiftning ;  end  ikke  Pupillerne  vare  udvidede. 

Det  er  nu  vel  vanskeligt  at  afgjere,  om  her  har  fore- 
ligget en  virkelig  Axedrejning  af  Tarmraret,  eller  blot  en 
simpel  Eoprostase.  I  ethvert  Fald  fandtes  der  Intet  i  Ende- 
tarmen, og  enten  man  vil  antage,  at  det  anvendte  Middel 
bar  haft  en  direkte  antispasmodisk  Virkning,  eller  man  kun 
vil  tillægge  det  en  afforende  Virkning,  forekommer  det  Forf., 
at  der  er  al  Grund  til  i  lignende  Tilfælde  at  forsage  det. 


HUlaria  Udslet  som  Faige  af  Asparges.  J.  F.  Giintz  meddeler  følgende 
Notits:  I  en  stor  Restavration  var  en  40-aarig  Kvinde  i  Aspargestiden 
daglig  hele  Dagen  igjennem  beskjæftiget  med  at  gjøre  Asparges  istand 
og  skære  dem  i  Smaast^kker.  Der  udflød  megen  Saft,  som  svangrcdo 
Luften  i  Rummet  og  fremkaldte  Svien  i  Øjnene  og  Nysen  hos  Folk  der 
ikke  vare  vante  til  Opholdet  i  denne  Atmosfære.  Patienten  havde  i 
tidligere  Aar  oftere  haft  det  samme  Arbejde  uden  at  spore  nogen 
Ulempe,  men  fik  nu  en  Affektion  bestaaende  i  Rødme  og  Svulst  af 
Huden  paa  Hænder  og  Underarme  i  Forbindelse  med  utallige  af  en 
mørk  Ring  omgivne  Miliariablaerer.  (I  Haandflademe  viste  der  sig 
intet  Udslet);  ogsaa  Ansigt,  Hals,  Øjenlaag  og  Pande  angrebes  paa 
samme  Maade  og  hun  fik  en  heftig  Conjunctivitis.  Ved  Ophør  med 
Arbejdet  hævedes  Sygdommen  af  sig  selv;  saasnart  hun  atter -tog  fat, 
viste  den  sig  paany  gjentagne  Gange,  dog  kun  i  Form  af  en  let  Rødme. 

(Vierteljahrschr.  f.  Derm.  u.  Syfilis.  1880.) 


Bet  nHlcUiike  BeUib  1  Kl*WikiTi  i  Møde  Tinåae  den  1 6de  No*«iiib«r 

leSU  Kl.  7. 

Prahl.  Læge  Albert  Sommerfeldt;  Uiudre  g^'uækologiske  Ued- 
deleiser. 

Prof.,  Dr.nied.  Howitz  og  Prof,  Dr.med.  Hirschsprang:  Mindra 
Meddelelser. 


■fMmlikc  hrkU  I  IUitcik»n  taegi. 
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Bekjendtgjørelser. 


Lægekredsforenlngen  for  KJebenbavn  og  Nordsjslland 

afholder  sit  Efteraarsmade  Fredagen  den  26de  November 
Kl.  6V2  i  Sekanps  Lokalo  (Gammelholm). 

Program: 

L  Beretning  om  Bevisionen  af  Vedtægterne.  Dr.  L.  W.  Salo- 
noisev. 

2.  Om  Manglerne  ved  Fadsels-  og  Barselplejen,  navnlig  i 
Arbejderklassen.  —  Diskussion  herom  indledes  af  prakt. 
Læge  V.  Haderap. 

3.  Nogle  Bemærkninger  om  den  daglige  Anvendelse  af 
Elektrotherapien.    Dr.  med.  Friedeareieh. 

Efter  Madet  Fællesspisning  som  i  medicinsk  Selskab. 

Bestyrelsen. 

Laudabile  et  quidem  egregie.i^^) 

J.  laeséas  mavestyrkende 

Pepsin  Kjødextrakt 

anbefales. 
Hovedforhandler:  Alfred  Beaiaa^  Kjabenhavn. 

C.  A.&h  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

Cornelius  Knndsen's  Etabl.,  Kjabmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprajter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskaraater  fraaka. 

Paa  C.  A.  Reiixels  Forlag  er  udkommet : 

Om  Kejsersnit  efter  Porres  Methede. 

(Amputatio  Utero- Ovarica.) 
Af  Fr.  I^vy, 

Dr.  med. 

Pris:  1  Kr.75  0. 
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Analyse  af  Bokøl  fra 

Frydenlunds  Ølbryggeri  i  Krifitianist. 

Sp.  Vægt  =  1,0321. 

1000  Gram  indeholde: 

Dextrin  Giiromi  etc .  51,94  Gram. 

Druesukker .  25,60     — 

Fri  Mælkesyre 2,48    — 

Ægfgehvide .  11,41     — 

Aske  (heraf  Fosforsyre  1,81) 3,80     — 

Farvestoffer,  Bitterstoffer  fra  Hamlen  etc.  .      2,61     — 

97,24  Gram. 

Samlet  Eztraktgehalt 97,24  Gram. 

Alkohol 60,67     — 

Kulsyre 2,77     — 

Fri  Eddikesyre 0,27     — 

Vand 849,05    — 

1000,00  Gram. 

Dette  01  udmærker  sig  ved  en  .saa  stor  Rigdom  paa  nærende  Be- 
standdele (Extraktivstoffer  næsten  109),  at  det,  saavidt  vides,  heri  ikke 
overtræffes  af  nogen  anden  norsk  Ølsort  og  tror  jeg  mig  derfor  beret- 
tiget til  at  afgive  den  Erklæring,  at  dette  01  maa  anses  for  en  for- 
holdsvis meget  nærende  Drik^ 
(L.  8469)  Cfhr.  8.  Tobieaen. 

Hr.  Polytekniker  Tobleseiis  Analyse  af  Bokøl  fra  Frydenlands  Øl- 
bryggeri  er  udført  i  Universitetets  fysiologiske  Institut  under  Assistent 
Hagens  og  min  Kontrol. 

j;  Worm-MUUerf 

Professor. 

Da  Bokøl  fra  Frydenlunds  Ølbryggeri  i  Kristiania  har  vundet  stor 
Anerkjendelse  blandt  en  Mængde  norske  og  allerede  ogsaa  af  enkelte 
danske  Læger,  tager  jeg  mig  herved  den  Frihed,  som  Hovedforhandler 
i  Danmark,  ogsaa  at  henlede  deres  Opmærksomhed  paa  samme,  idet 
jeg  tillader  mig  at  henvise  til  ovenstaacude  Analyse  og  Udtalelse  fra 
Kristianias  Universitets  fysiologiske  Laboratorium. 

Bemcrk:  Paa  skriftlig  Rekvisition  af  en  Læge,  som  til  Stadighed 
bruger  dette  styrkende  01  til  sine  Patienter  vil  uformuende  Syge  gratis 
kunne  &a  et  Antal  Flasker  leverede. 

Nørre  Boulevard  Nr.  27.  Rjøbenhavn.  K. 

Ærbødigst 


c.  A.  ReltxeU  Forlag.    Bianco  Lunoa  Kgl.  Hof-Bo^rykkert. 


Ugentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødsler  i  E;jøbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatar.  Dr.  med.  SeklelMen  „UgentL  ØTorsigt^. 


1881         Ugen  fra  den  27  f  klbr.  til  den  2  !!•? br.        M.  éL 

Fra  Ejebenhavns  praktiserende  Læger  (192)  ere  i  Ugen  til 
d.  2  Novbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

809  nye  Tilfælde. 


Farsoter. 

Kopper 

8kaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tyfos 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen   .... 

Barselfeber 

Ondartet  8aarfeber 

Koldfeber 

Biystkatarrh 

Grippe 

Lungebetændelse 

Halsbetændelse 

Alnit  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  .  . 

Gonorrhe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syifilis 

Medfedt  Syéis 

Fnat 

Drankergalskab 

Brændevinssygdom 

Tilsamben  .  .  . 
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Af  de  86  Tilfælde  af  tyfoid  Feber  forekom  18  paa  Vegterbro. 

lYa  Skibe  paa  Bheden  ere  af  de  ovenfor  angivne  øygdomme  anmeldt: 
Åknt  Diarrhe  1,  Bosen  1,  Biystkatarrh  1,  Lnnj^ebetændelse  1,  alnit 
LedderhevmatiBme  1,  Gonorrhe  5,  venerisk  Saar  S  Til&Blde. 

Under  „andre  Farsoter*'  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfælde:  Zona  1,  Fnrunkier  1  og  Skørbug  1  Tilfielde. 

Ycjrferhøl^øie.  Koldt  Veir  med  stræng  Nattefrost,  lavt  Baromøt«r, 
hyppige  Regn-  og  Snebyger;  af  og  til  stormende. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  2  Novbr.,  fordelte  efter 

Dddsaarsager  eg  Aldersklasser. 


L  Fanøter. 

>er 

iger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halsayge 

Strubehoste 

Kighoste 

T}toid  Feber 

Ezanthematisk  Tyfus 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  .  . 
ioisigts-  og  anden  Yandrerosen  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Grippe 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  .  . 

II.  Blø4førgUlBliigcr. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Syfilis 

Medfødt  Syfflis 

Brændevinssygdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Død  af  Drik 

HI.  KøDstltatløaelle  SjgiøniM. 

Kiertelsyge 

Akut  Hiæmevandsot 

Akut  Hiliærtuberkulose 

Lungesvindsot 

Tuberkulose  i  andre  Organer   .  .  . 
Kræft 
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Ovenigt  over  Dødsfaldene  efter  Aldenklaaser,  samt  dto- 
Fedeler,  Dsdfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  2  Novbr, 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nr.  25. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Badde. 

MhtMi  Det  offeotlige  Slagtehus.  —  J.  Salomon:  En  Embeds- 
besættelse  i  Søyærnets  Lægekorps.  —  Sigfred  Levj:  Om  Kjæde- 
brokbaand.  —  J.  Rosenbacb:  Nogle  Fnndamentalspørgsmaal  i  Læren 
om  de  kirurgiske  Infektionssygdomme.  —  Ainsworth:  Behandlingen 
af  ildelugtende  Fodsved«  —  L.  Riess:  De  permanente  lunkne  Bades 
Indvirkning  paa  Temperaturen  ved  Tyfus.  —  Quérin:  Abortiv  Be- 
handling af  Anthrax.  —  Fuksin  mod  Albuminuri.  —  Sonneberg:  Middel 
imod  Karbolsyreforgiftning.  —  Et  Tilregneligheds-Spørgsmaal.  —  Nye 
Distriktslægeembeder.  —  Afsked  og  Udnævnelse.  —  Vakancer.  — 
Dødsfald.  —  Bekjendtgjørelser. 


Det  offentlige  Slagtehus. 


I  dette  Ugeskrift  gav  vi  for  over  3  Aar  siden  ^)  en  Udsigt 
over  Gangen  i  Forhandlingerne  om  et  offentligt  Slagtehns, 
vi  paaviste  hvorledes  denne  Sag  havde  været  paa  Bane  siden 
1814,  da  Nødvendigheden  af  et  offentligt  Slagtehus  allerede 
var  erkjendt,  og  vi  belyste,  stadigt  stattende  os  til  offentlig- 
gjorte Aktstykker,  de  forskjellige  Avtoriteters  Forhold  til  Sagen; 
det  fremgik  klart,  at  om  det  end  for  de  fleste  af  de  Avtori- 
teters Vedkommende,  hvis  Erklæringer  vare  blevne  indhentede, 
maatte  siges,  at  et  eller  andet  endog  meget  væsentligt  Punkts 
Betydning  ikke  stod  dem  tilstrækkelig  klart  eller  var  bleven 
overset  af  dem,  —  om  ét  havde  de  dog  alle  været  enige, 
Sundhedskollegiet,  Stadslægen,  det  veterinære  Sundhedsraad , 
Magistrat  og  Borgerrepræsentation,  nemlig  om  at  Oprettelsen 
af  et  offentligt  Slagtehus  var  i  h^  Grad  anskelig.  Imidlertid 
Ibrelaa  Forslaget  om  Oprettelsen  af  et  Evægtorv,  uden  at 
Spargsmaalet  om  et  dertil  knyttet  offentligt  Slagtehus  var 
berart,  hvor  nær  dette  Spargsmaal  end  maatte  ligge. 

>)  Ugnskr.  f.  L.  '3dje  R.  XXIV.  Nr.6.  6. 
4(le  Rakke.  2dei  Bd. 
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I  Åaret  1878  syntes  imidlertid  Sagen  at  rykke  et  Skridt 
frem  imod  Virkeliggjerelse ,   desværre  var  dette  Skridt   frem 
som  saamange  tidligere  kun  tilsyneladende.     Det  Fællesud- 
valg, der  var  nedsat  til  Indretningen  af  et  E vægtorv  fremkom 
nemlig   den   22de  Maj    1878  med  en  udforlig  Betænkning, 
hvori  det  tilraadede  Oprettelsen  af  et  offentligt  Slagtehus  og 
begrundede  nærmere  denne  Foranstaltnings  Hensigtsmæssighed 
og  angav   de   Grundtræk,    hvorefter   den   formentlig   burde 
gjennemferes;  Magistraten  tilstillede  den  28de  Maj  Borger- 
repræsentationen Udvalgets  Betænkning,   idet  den   billigede 
det  Resultat,  hvortil  Udvalget  var  kommet,  og  udarbejdede 
yderligere  et  Program  for  Opferelsen  al  et  offentligt  Slagteri. 
som  den  ved  Skrivelse  af  4de  Juni  opfordrede  Borgerrepræ- 
sentationen til  at  tiltræde;   tillige  æskedes  Bemyndigelse  til 
at  lade  detaillerede  Planer  og  Overslag  udarbejde  for  senere 
at   erhverve  Forsamlingens  Samtykke   til  Udferelsen   af  det 
paatænkte  Anlæg,  der  skulde  indrettes  paa  den  imellem  Evs^- 
torvet  og  Gasværket  liggende  Grund  og  omfatte  et  Slagtehas 
med  12  Slagtekamre,  et  Eallunvaskeri,  Administrationslokaler 
samt  Indretninger  for  Gjedning  og  Affald.     Borgerrepræsen- 
tationen modtog  Forslaget  med  Velvillie ;  i  Madet  den  8de  Joli 
havde  en  Bække  Talere  Ordet,  Alle  talte  for  Oprettelsen  af 
et  offentligt  Slagtebus,   og  i  Medet  den  22de  Juli  vedtoges 
følgende  Forslag:    »Forsamlingen  tiltræder  Magistratens  Ind- 
stilling og  stiller  til  denar  Baadighed  3000  Kr.  til  Bejseunder- 
stettelser  for  i  Udlandet  at  lade  undersøge  offentlige  Slagteriers 
detaillerede  Indretninger  og  disses  Hensigtsmæssighed.     Saa 
langt  kom  vi  altsaa  for  lidt  over  2  Aar  siden:   Magistraten 
hav^e   udarbejdet    et   Program   for   et  offentligt   Slagtehus, 
Borgerrepræsentationen  havde  vedtaget  dette  Program  og  be- 
vilget et  ikke  ringe  Pengebeleb  til  Undersøgelse  i  Udlandet  og 
Magistraten  bavde  modtaget  dette  Beløb  uden  Indvending.  Om 
den  videre  Anvendelse  af  disse  Penge  véd  Offentligheden  imid- 
lertid intet  bestemt,  det  kan  vel  anUiges,  at  der  er  bleven  udar- 
bejdet de  fornødne  Detailplaner  paa  Basis  af  andetsteds  gjorte 
Iagttagelser,  men  de  ere  ikke  forelagte  Offentligheden.     Og 
desværre  er  Sagen  efter  den  Stilling,  Magistraten  har  indtaget 
til  den  ved  de  sidste  Forhandlinger  om  Budgettet,  nu  atter 
lagt  tilside.     Dette  er  saameget  mere  beklageligt  som  dels 
derved,  efter  de  i  dette  Spørgsmaal  Sagkyndiges  Erklæring, 
Muligheden  for  den  eneste  betryggende  Kontrol  med  Ejød- 
salget  atter  er  skudt  tilside,  dels  Befolkningen  fremdeles  vil 
være  udsat  for  at  lide  af  de  Ulemper  og  Farer  for  Sundheden, 
som  er  betinget  af  de  mange  smaa  spredte  Slagterier,   med 
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hvilke  der  ikke  kan  udeves  tilstrækkelig  Kontrol  og  som 
navnlig  findes  i  et  beklageligt  Antal  paa  Vesterbro  fra  gammel 
Tid  af,  da  Vesterbro  var  en  Udkant  af  Staden,  imedens  den 
senere  mere  og  mere  er  bleven  en  Hovedaare  i  et  stort  op- 
blomstrende Kvarter.  Åt  al  den  Urenlighed,  der  nedvendig 
falger  med  de  spredte  Slagterier  og  Kvægstalde,  just  ikke 
tjener  til  at  forbedre  Kvarterets  hygiejniske  Forhold^  er  ind- 
lysende, og  de  for  Tiden  temmelig  talrige  Tilfælde  af  tyfoid 
Feber  netop  paa  Vesterbro  turde  maaske  ogsaa  indeholde  et 
Fingerpeg  i  denne  Retning. 


En  Embedsbessettelse  i  Søværnets  Lægekorps. 

Af  Dr.  med.  J.  Salomon. 


Da  det  ifølge  Sagens  Natur  ikke  kan  være  en  overordnet 
Embedsmand  tilladt  at  fremdrage  for  Offentligheden  de  Mo- 
tiver, der  have  været  bestemmende  ved  det  Valg,  der  træffes 
mellem  fiere  Ånsegere  om  et  Embede,  maa  jeg  i  Anledning 
af  den  i  Ugeskr.  f.  L.  af  13de  ds.  indsendte  Årtikel  an- 
gaaende  en  Embedsbesættelse  i  Saværnets  Lægekorps  og  de 
Udtalelser,  som  Ugeskriftets  Redaktion  har  knyttet  til  samme, 
indskrænke  mig  til  felgende  Bemærkninger: 

Der  er  ved  denne  Lejlighed  aldeles  ikke  fulgt  nogen 
anden  Fremgangsmaade  end  den,  der  følges  ved  alle  Embeds- 
besættelser  af  lignende  Årt,  det  skulde  då  være  den,  at  Ind- 
stillingen til  Ministeren  var  Resultatet  af  en  Konference 
imellem  den  Mand,  der  var  udset  til  at  overtage  Stabslæge- 
forretnin|:erne  ved  Søværnet,  og  Undertegnede.  Blandt  An- 
søgerne skjønnedes  de  to,  hvis  Kvalifikationer  ere  nærmere 
drøftede  i  Artiklen  i  Ugeskriftet,  at  være  de  mest  egnede  til 
Embedet;  og  éfterat  det  i  Indstillingen  var  blevet  fremhævet, 
hvad  der  kunde  tale  for  hver  især  af  disse  Ansøgere,  ind- 
stilledes Sagen  til  Ministeriets  Afgjørelse.  At  det  bl.  A. 
maatte  tale  til  særlig  Gunst  for  den  ene  af  Ansøgerne,  at 
ban  henhørte  til  og  var  tjenestgjørende  ved  det  endnu  be- 
staaende  fælles  Lægekorps,  medens  den  anden  allerede  for 
8—9  Aar  siden  var  traadt  ud  af  samme,  er  en  Selvfølge. 

Hvad  angaar  de  Rygter,  der  i  den  i  Ugeskriftet  ind- 
sendte Artikel  siges  at  være  i  Omløb  om  denne  Sag,  saa 
maa  jeg  paa  Forhaand  erklære  enhver  anden  Fremstilling, 
der  ikke  stemmer  med  ovenstaaende,  for  at  være  falsk. 
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Om  Kjftdebrobbiaiid. 

Af  Sigfred  Levy. 


I  « Samfundet,  som  antager  sig  vanføre  og  lemlæstede  Børn,  • 
har  jeg  i  de  senere  Aar  foretaget  nogle  Forseg  med  de  saa- 
kaldte  Ejædebrokbaand.  Skjendt  jeg  ikke  anser  naine 
Forsøg  for  fyldestgjerende  til  derpaa  at  begrunde  en  Dom 
om  disse  Bandagers  Anvendelighed  og  Værd  i  al  Alminde- 
lighed, mener  jeg  dog  at  maatte  offentliggjere  en  lille  Med- 
delelse derom,  fordi  jeg  —  af  Grunde,  som  vil  fremgaa  af 
det  efterfølgende  —  foreløbig  næppe  vil  faa  Anledning  til  at 
fortsætte  dem,  og  tillige  fordi  det  kunde  tænkes,  at  ligesom 
disse  Forsøg  i  en  enkelt  Retning  have  været  instruktive  for 
mig,  saaledes  kunde  maaske  ogsaa  Andre  høste  nogen  Gavn 
deraf. 

Læserne  ville  maaske  mindes  en  Beskrivelse  af  disse 
Brokbaand,  som  fraLangenbechs  Arkiv  referereredes  i 
Ugeskr.  f.  L.  Decbr.  1878;  •—  og  derfra  navnlig  erindre  saa- 
meget,  at  det  Nye  ved  dem  bestod  deri,  at  Fjederen  i 
dem  ikke  dannes  af  et  enkelt  usammensat  Stykke,  men  at 
de  derimod  vare  forarbejdede  af  mange,  c.  1  Tomme  lange, 
sammennittede  Led.  Disse  smaa  Led  fabrikeredes  efter  tre 
forkjellige  Modeller,  der  alle  angaves  i  forskjellig  Grad  at 
yde  det  Fortrin,  at  det  af  dem  sammensatte  Brokbaand  ikke 
alene  formaaede  at  give  den  sædvanlige  (ohorizontale*)  Fjedring, 
men  tillige  frembød  Mulighed  for  en  Fjedring  i  Retning  op 
og  ned  (h vertikalt«). 

Til  Forsøg  med  disse  Brakerier  valgte  vi  blandt  vore 
48  Børn  med  Hernia  nogle  med  mer  end  almindeligt  store 
og  vanskelige  Tilfælde,  og  Maalene  af  disse  Patienters  Bækken- 
omfang indsendtes  til  den  tyske  Bandagist,  der  har  Monopol 
paa  Fabrikationen.  Vi  fik  da  Kjædebrokbaand,  der  —  noget 
til  vor  Overraskelse  —  lige  strax,  uden  videre  Tilpasning 
passede  Vedkommende  aldeles  fortræffeligt,  holdt  Brokket  fuld- 
stændig inde  og  beholdt  Situs  selv  under  stærke  Bevægelser 
af  Patienterne.  Den  omtalte  Bevægelighed  »i  det  vertikale 
Flan«  var  paa  dem  alle  lige  fra  Begyndelsen  kun  meget 
ringe,  man  maatte  bruge  en  vis  Kraft  for  med  Haanden  at 
fremkalde  den;  og  under  Brugen  tabte  den  sig  efterhaanden 
mere  og  mere,  indtil  den  tilsidst  efter  1 — 2  Maaneders  Forlob 
var  saa  at  sige  ganske  forsvundet,  —  som  det  viste  sig,  fordi 
de    enkelte    Smaaled    angrebes    af   Fugtighed    og 
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rustede  fuldstændig  fast  til  hinanden.  Brakerierne 
vedblev  rigtignok  alligevel  at  yde  den  nævnte  gode  Virkning ; 
men  dette  var  dog  et  Forhold,  der  i  hej  Grad  kompromit- 
terede det  supponerede  Fortrin.  Thi  naar  den  « vertikale* 
Bevægelighed  var  forsvunden,  saa  beholdt  man  jo  kun  tilbage 
et  Baand,  der  virkede  ganske  og  aldeles  som  vore  sædvanlige 
Brokbaand.  Men  dertil  kom,  at  den  Bust,  der  loddede  Led* 
dene  fast  til  hinanden,  tillige  skjernede  dem,  Ejædebrok« 
baandene  gik  alle  meget  hurtigt  itu,  —  langt,  langt  hurtigere 
end  de  gamle  Brakerier;  og  da  Reparationen  vilde  blive  altfor 
omstændelig  (og  kostbar),  fordi  der  her  i  Byen  ikke  fandtes 
Forraad  af  aLed%  saa  afstod  vi  fra  videre  Forsøg,  saameget 
mere  som  vi  ved  disse  allerede  havde  gjort  en  Erfaring,  der 
kunde  hjælpe  os  til  at  fjærne  nogle  Ulemper  ved  Anvendelsen 
af  de  sædvanlige  Brakerier,  hvilket  oprindelig  havde  været 
den  væsentlige  Åarsag  for  os  til  at  preve  noget  Nyt  paa 
dette  Omraade. 

Jeg  sigter  hermed  til  en  Overbevisning,  vi  i  lang  Tid 
havde  været  istand  til  at  danne  os,  om  at  Vanskelighederne 
ved  den  mekaniske  Behandling  af  Hernia  i  et  overmaade 
stort  Antal  Tilfælde  skyldes  den  saakaldte  Laarrem,  vel  at 
mærke:  selv  om  Baandene  iøvrigt  ere  godt  forar- 
bejdede og  vel  tilpassede.  Vi  havde  nemlig  allerede 
længe  været  opmærksomme  paa,  at  for  det  Første  Exkoriatio- 
nerne  ofte  udgaa  fra  denne  Bem,  fra  det  Sted,  hvor  den 
passerer  Perinæum  og  bajer  op  i  Folden  mellem  Scrotum  og 
Femur;  og  vi  havde  endvidere  iagttaget,  at  kun  i  et  rent 
forsvindende  Antal  Tilfælde  holdtes  denne  Rem  saaledes  spændt, 
at  den  kunde  gjare  den  tilsigtede  Virkning;  —  enten  er 
den  ikke  fast  nok  strammet,  men  hænger  last  og  slapt,  — 
og  da  gjar  den  ingensomhelst  Nytte,  eller  ogsaa  er  den  (og 
det  saa  godt  som  altid)  for  stramt  spændt,  og  da  gjar  den 
Skade.  Kun  ganske  sjældent  har  den  som  sa^  den  Stram- 
ning, der  er  akkurat  tilpas,  og  som  praktisk  betegnes  ved  at 
den  lige  skal  «fales»  i  Perinæum.  Forholdet  vil  i  Reglen 
findes  at  være  dette:  at  Patienten  i  Begyndelsen,  medens 
*han  endnu  er  uvant  med  at  bære  Baandet,  generes  meget  af 
Laarrem  men  og  spænder  den  for  slapt;  men  efterhaanden 
som  Følsomheden  i  Perinæum  afstumpes,  maa  han  for  at 
«fale»  den,,  stadig  forage  dens  Stramning  og  trække  stærkere 
og  stærkere  i  den  under  Paasætningen.  Ved  dette  Træk, 
der  virker  paa  den  bageste,  relativt  faste  Tilhæftning,  vil 
Brokbaandet  efterhaanden  glide  bort  fra  den  oprindelige 
Position    langs   Crista    ilei    og   glide    ned    paa  Nates;    og 
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da  Brokbaandets  Fjeder  ikke  —  eller  saagodt  som  ikke  — 
tillader  Bejning  efter  Kanten,  vil  denne  Åfglidning  for- 
plantes til  Fjederens  Endepunkter,  hvoraf  det  ene,  Felotten, 
saaledes  stadig  vil  være  paavirket  af  en  Kraft,  der  stræber 
at  drive  det  ud  af  Situs.  Desuden  vil  den  Bejning  efter 
Fjederens  Kant,  som  overhovedet  er  mulig,  bevirke,  at  Laar- 
remmens  Endepunkter  stadig  kommer  hinanden  nærmere  og 
nærmere,  hvilket  yderligere  nedvendiggjar  Stramning.  Resul- 
tatet af  alt  dette  bliver,  at  Brokbaandet  snart  er  aldeles 
deformeret;  Patienten  klager  over  Gene  af  Baandet  og  over 
hyppig  Nedgliden  af  Brokket  ved  Siden  af  Pelotten,  der  bar 
en  tiltagende  Tilbøjelighed  til  at  vige  fra  sin  Plads;  og  der  vil 
snart  vise  sig  en  Fure  af  Trykatrofi  tværs  over  Nates,  et 
ubedrageligt  Tegn  paa,  at  et  Brokbaand  sidder  slet. 

Disse  Forhold  have  vi  mangfoldige  Gange  haft  Lejlighed 
til  at  konstatere  i  nævnte  Samfund,  og  jeg  kan  tilføje,  at  de 
ogsaa  gjaldt  for  en  Del  af  de  voxne  Individer  med  Hernia, 
som  jeg  —  rigtignok  i  et  langt  ringere  Antal  —  har  haft 
Lejlighed  til  at  iagttage.  Paabud  og  Tilhold  om  at  undlade 
for  stærkt  Træk  i  Laarremmen  vil  i  Reglen  ikke  bringe  For- 
andring og  kan  oftest  ikke  gjere  det,  fordi  det  nævnte  Mis- 
forhold, naar  det  først  engang  er  institueret,  saa  at  sige 
naturnødvendigt  kræver  Vedbliven  og  Tiltagen,  saaledes 
som  det  af  det  ovenfor  sagte  fremgaar.  Men  af  Kjædebrok- 
baandene  lærte  vi  paa  en  nem  og  sikker  Maade  at  komme 
over  Vanskeligheden. 

Som  Bevis   paa,   at  disse   med   deres    »vertikale«  Be- 
vægelighed   virkelig    ydede    det    Fortrin,    at    de    passede 
nøjagtigere    og    tillod    en    fuldslændigere    Akkommodation 
under  alle  Forhold,  navnlig  under  alle  Bevægelser  af  Lege- 
met,  var   det   nemlig   af  deres  Opfinder  anført,   at  Laar- 
remmen ved  dem  var  overflødig;  og  en  saadan  fandtes  beller 
ikke  paa  noget  af  vore  Exemplarer.     Da  vi  nu  saa,  at  disse 
Baand    længe   efterat   de   havde   mistet   oftnævnte  vertikale 
Bevægelighed,  og  da  de  altsaa,  som  sagt,  vare  lig  med  de 
gamle    Brokbaand,    bevarede    hele    deres    gode    Virkning 
ubeskaaren    og    uden   Laarrem   holdt  sig  fortræffelig     p^ 
Plads  hos  vore  smaa  Patienter,   der  alle  vare  Drenge  med 
Ingvinalhernie,  saa  fik  vi  Mod  til  at  gjøre  Forsøg  med  ogsaa 
paa  almindelige  Baand  at  Qærne  denne  Faktor,  hvis  uheld- 
bringende Virkning  vi  jo  i  mange  Tilfælde  havde  erkjendt. 
Vi  have  deraf  set  de  allerbedste  Resultater;  den  mekaniske 
Behandling  af  Brok  er  fra  et  vanskeligt  og  brydsomt  Arbejde 
derved  for  os  bleven  let  og  simpel  og  vi  have  aldrig  derved 
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iagttaget  nogensomhelst  Ulempe  end  sige  Fare.  Nogen 
Vanskelighed  har  det  undertiden  voldet  os  at  afgjere,  om  det 
i  alle  Tilfælde,  hvor  det  forekom  os  nødvendigt  at  undvære 
Laarrem  tillige  var  rigtigt  at  gjere  dette,  med  andre  Ord:  at 
afveje  Indikationer  mod  Kontraindikationer,  og  stundom  have 
vi  derfor  maattet  preve  os  frem;  men  som  Regel  have  vi 
fundet;  at  Formen  af  Underlivet  hos  Bern  i  særegen  Grad 
tillader  Borttageisen  af  denne  Hem.  Vore  Erfaringer,  der 
omfatter  et  ikke  ganske  lille  Antal  Tilfælde,  som  er  iagt- 
taget gjennem  et  Far  Åar  og  som  idelig  er  demonstreret 
og  dreftet,  synes  at  danne  et  paalideligt  Grundlag  for  vor 
Anskuelse  paa  dette  Filnkt,  hvilken  altsaa  gaar  ud  paa,  at 
mange  Ulemper  og  Vanskeligheder  ved  Anven- 
delsen af  Brokbaand  skyldes  Laarremmen,  og  at 
denne  som  oftest  uden  Skade  kan  undværes  hos 
Børn.  Om  dette  ogsaa  kan  udvides  til  i  samme  Omfang  at 
gjælde  for  Voxne,  kan  jeg  ikke  hævde;  hos  gamle  Individer —især 
Kvinder  —  med  magert  og  slapt  Underliv  vil  man  jo  selv- 
følgelig i  hvert  Tilfælde  være  varsommere;  men  da  de  uhel- 
dige Følger  af  Laarremmens  for  stærke  Stramning  gjennem- 
snitlig  langt  hyppigere  og  langt  stærkere  gjer  sig  gjældende 
hos  Voxne,  maatte  Bestræbelserne  ogsaa  for  disses  Vedkom- 
mende gaa  ud  paa  i  konkrete  Tilfælde  at  undersege,  om 
Abdomens  Form  og  de  øvrige  Forhold,  som  i  denne  Sammen- 
hæng have  Betydning,  gjør  det  muligt  at  give  Afkald  paa 
oftnævnte  Appendix. 

For  til  Slutning  at  vende  tilbage  til  Udgangspunktet: 
Ejædebrokbaandene,  saa  vil  det  ses,  at  vore  For- 
søg ikke  tale  til  Gunst  for  dem;  dog  maa  det  erindres, 
at  disse  Forsøg  kun  have  været  anstillet  paa  Børn  og  ude- 
lukkende med  én  af  Baandenes  tre  Hovedformer  de  saakaldte 
«>Ejædebaand  med  Tunger«;  og  den  Muligbed  kan  ikke 
udelukkes,  at  Forsøg  paa  Voxne,  og  navnlig  med  andre  Former 
af  »Leddene«,  der  tildels  synes  at  love  mer  netop  paa  det 
Punkt,  hvor  de  angivne  Fortrin  for  os  viste  sig  illusoriske, 
kunde  give  andre  og  bedre  Resultater  om  Kjædebrokbaandenes 
Anvendelighed  og  Fortrin.  Imidlertid  har  jeg  ment  at  burde 
meddele  mine  Forsøg  for  at  yde  et  om  end  kun  meget  ringe 
Bidrag  til  den  kliniske  Vurdering  af  disse  Brokbaand,  hvilken 
hidtil  ganske  mangler. 
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Nogle  Fudameiitalspørgsinaal  i  Laeren  om  de  kirurgiske 

Infektionssjgdomme. 

Efter  J.  Rosenbach.    (Deutsch.  Zeitschr.  t  Chir.  13.  Bd.   6.344.  — 

Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.  39.  1880.) 


Findes  der  Skizomyceter  eller  deres  Eim  i  Vævene,   Biodeå, 
Lymfen  eller  Sekreterne  hos  sunde  Mennesker  og  Dyr?  ERet 
en   kort  Oversigt  over   de   hidtil   offentliggjorte    indgaaendø 
Forsøg  meddeler  Forf.  Besultaterne  af  de  Forsøg,   som  Prof. 
Meissner  i  Gottingen  har  anstillet,  og  som  frembyde  stor 
Interesse.     Forskjellige  Organer  af  Katte  og  Kaniner  (Nyre, 
Milt,    Bugspy tkjertel ,   Lever)  samt  flaaede  Frølaar  lykkedes 
det  M.  at  opbevare  lang  Tid  igjennem  (2 — 3  Aar)  i  Berøring 
med  Vand  eg  Luft  uden  Tilsætning  af  konserverende  eller 
antiseptiske  Kemikalier  og  uden  foregaaende  Ophedning,  saa- 
ledes  at  der  hverken  indtraadte  Forraadnelse  eller  udviklede 
sig  Organismer  deri.   Faa  samme  Maade  lykkedes  Meissners 
Forsøg  med  Blod  af  Pattedyr,  Menneskeurin  og  Gedemælk. 

Det  Væsentlige  ved  disse  Forsøg  er  den  minutiøse  Omhu, 
hvormed  enhver  Indvandring  af  Forraadnelseskim  i  Forsøgs- 
objekterne  udefra  blev  forhindret.     Med  stor  Opmærksomhed 
og  Nøjagtighed  sørgedes  der  for,  at  de  anvendte  Instrumenter, 
Glas  og  andre  Bedskaber  vare  fuldstændigt  rene,  at  Luften 
kun  fik  Adgang  i  fuldstændigt  filtreret  Tilstand,  ligesom  det 
anvendte  Vand    omtrent  var  dannet  ved   Brintforbrænding 
eller  idetmindste  var  friskt  destilleret.     De  omtalte  Oiigaoer 
og  Væv  vare  efter  aarelang  Opbevaring  uforandrede  baade  i 
Henseende  til  Form  og  Størrelse,   ved  Lupen  kunde  ingen 
Forandringer  ses,  og  de  laa  i  den  klare  Vædske,  som  var 
sivet  ud  af  dem,   og  som  først  havde  været  blodred  men 
senere   blev  lysegul.     Med  Hensyn  til  Konsistensen  og  de 
mikroskopiske  Detailler  sammenligner  Forf.  disse  Præparater 
med  dem,  der  ere  opbevarede  i  Spiritus.   Den  klare  Vædske, 
der  var  sivet  ud  af  Organerne,  og  som  tildels  havde  været 
udsat  for  Udrugningsvarme  Uger  igjennem ,   reagerede  angt 
surt  og  havde  i  Lugten  kun  en  svag  Lighed  med  Kjødsopi^). 
Mikroskopiske  Præparater    af  de  opbevarede  Organer   holdt 
sig  i  det  fugtige  Kammer  Maaneder  igjennem  om  Sommeren 
trods  fri  Adgang  for  Luften,  indtil  der  udefra  trængte  Skimmel- 
svampe ind  i  det  fugtige  Kammer.   De  Vædsker  fra  Organernei 
der  havde  været  opbevaret  i  længere  Tid  under  fri  Lnft- 
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adgang,  indeholdt  tilsidst  en  starre  Mængde  Levcin  og  kan 
en  ringere  Mængde  Tyrosin.  Blodpræparaterne  bestode  enten 
af  Serum  alene  eller  af  den  samlede  Blodmasse;  i  ferste 
Tilfælde  holdt  Farven  sig  uforandret,  i  sidste  derimod  gav 
det  oplåste  Hæmoglobin  Serum  den  samme  Farve  som  Blod- 
kagen. Hundens  og  Kattens  Hæmoglobin  blev  efterhaanden 
brunradt,  Kaninens  derimod  forandrede  ikke  sin  Farve  meget 
Ved  de  opbevarede  Urinprøver  blev  det  fra  Tid  til  anden 
ved  Undersøgelser  godtgjort,  at  Urinstofmængden  havde  holdt 
sig  uforandret  —  Gedemælken  blev  i  frisk  Tilstand  holdt 
oparmet  til  60 — 70°  C.  en  Time  igjennem ;  derefter  indtraadte 
der  hverken  ved  almindelig  Temperatur  eller  ved  Udrugnings- 
varme  Koagulation  eller  Syredannelse.  Gjennem  en  Hane  i 
Bunden  af  Mælkebeholderen  kunde  der  til  enhver  Tid  ud- 
tages Prøver  af  fedtfri  Mælk;  disse  reagerede  efter  1—1 V2  Aars 
Forløb  nevtralt,  koagulerede  ved  Indvirkning  af  Løbe  og  havde 
samme  Sukkermængde  som  frisk  Mælk.  Blev  Mælken  derimod 
ikke  opvarmet  ved  Forsøgets  Begyndelse^  størknede  Kaseinet 
ved  almindelig  Temperatur  efter  flere  Ugers,  ved  Udrugnings- 
varmen  efter  faa  Dages,  Forløb.  Den  samtidige  ringe  Syre- 
dannelse var  uden  Indflydelse  paa  Koagulationen,  der  ogsaa 
indtraadte,  naar  Reaktionen  blev  holdt  svagt  alkalisk  ved 
Tilsætning  af  tvekulsurt  Natron.  Skizomyceter  fandtes  ikke. 
Kaseinkoaglet  laa  som  en  fast  Kage  paa  Bunden  af  Behol- 
deren, derover  stod  det  klare  Serum,  og  øverst  svømmede 
Fløden.  I  denne  Tilstand  holdt  Præparaterne  sig  uden  yder- 
ligere Forandringer. 

Disse  Forsøg  tjene  ikke  blot  til  at  modbevise  Theorien 
om  Generatio  æqvivoca,  men  de  vise  tillige,  at  Forraadnelse 
ikke  indtræder  uden  Tilstedeværelse  af  levende  Organismer, 
og  at  der  i  Vævene,  i  Blodet  og  i  de  friske  Åfsondringsprodukter 
fra  sunde  Dyr  hverken  findes  Skizomyceter  eller  deres  Kim. 
Derfor  taler  jo  ogsaa  Saarbelingen  under  den  Lister'ske 
Forbinding.  Visse  Tilfælde,  f.  Ex.  den  purulente  Omdannelse 
af  dybtliggende  Extra vasater,  de  spontane  suppurative  Led- 
betændelser, de  efker  Kontusion  afHjærnen  opstaaende  Abscesser, 
vise  rigtignok,  at  levedygtige  Bakterier  eller  deres  Kim  kunne 
forblive  en  Tid  i  Organismen  uden  at  fremkalde  sygelige 
Symptomer,  indtil  der  frembyder  sig  en  gunstig  Lejlighed  til 
lokal  Formerelse. 
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Behandlingen  af  ildelngtende  Fodsved. 

Efter  Ainsworth.     (The  New-Tork  Med.  Record.  Oct2.  1880.) 


Denne  Form  af  Osmidrosis,  der  i  Beglen,  og  ved  de  sværere 
Tilfælde  konstant,  er  ledsaget  af  lokal  Hyperidrosis,   er  ofte 
ligesaa  Tanskelig  at  bæve,  som  den  er  pinlig  for  Patienten 
og  generende  for  hans  Omgivelser,    De  Tilfælde,  der  ikke  ere 
ledsagede  af  stærk  Fodsved,  komme  kun  sjældent  Lægen  for 
.Øje,   vistnok   tildels  fordi  de  hyppigst  skyldes  Mangel   paa 
Renlighed,   og  hæves  ved  flittige  Sæbevaskninger  eller  dog 
ved  Anvendelsen  af  de  lettere  Midler,  der  bruges  ved  denne 
Affektion.     De  svære  Tilfælde  derimod,  ved  hvilke  Fadderne 
stadig  ere  badede  i  Sved,  saa  at  Stramperne  efter  kort  Tids 
Brug  ere  drivvaade,   medens  Huden  paa  Fadderne  er  hvid, 
opbladt,    besat   med  Blærer   og   revnet,   saa  at  Gangen   er 
meget  smertefuld,  medens  den  ubehagelige  Lugt  er  meget 
stærk  og  gjennemtrængende  til  Trods  for  selv  den  hyppigste 
Skiften  af  Stramper  og  Anvendelse  af  Fodbade;   disse  Til- 
fælde paavirkes  kun  meget  lidt  af  de  almindeligt  anvendte 
Behandlingsmaader.    Aromatiske,  spirituøse  og  adstringerende 
Badninger  samt  de  forskjelligste  tarrende  Pulvere  forsages  uden 
Besultat.     Hebras  Behandlingsmaade  med  Ungv.  diachyli^) 
er  ganske  sikkert  mere  virksom,   men  den  er  generende  for 
Patienten  og  kræver,  naar  den  skal  gjennemferes  paalideligt, 
Lægens  personlige  Tilsyn. 

Forf.  begyndte  for  flere  Aar  siden  at  bruge  Salicylsalve 
mod  denne  Affektion  sammen  med  et  svagt  tarrende  Palver; 
den  ilde  Lugt  aftog  derved  godt,  Hypersekretignen  derimod 
næsten  ikke,  og  efter  Kurens  Afbrydelse  var  Ondet  ligesaa 
slemt  som  far.  £fter  en  Bække  Forsag  valgte  han  falgende 
Sammen3ætning,  som  han  senere  har  brugt  med  fortrinligt 
Besultat  baade  paa  sig  selv  og  sine  Patienter:  1  Del  Sali- 
cylsyre blandet  med  8  — 16Dele  brændt  Alun.  Hver 
Morgen  skulle  Fadderne  bades  i  Sæbevand  og  aftarres  let, 
hvorefter  de  bestras  med  Pulveret,  som  navnlig  skal  an- 
bringes rigeligt  mellem  Tæerne  og  i  Furen  under  dem. 
Stramperne  og  Skoene  indpudres  ogsaa  med  Pulveret,  inden 
de  tages  paa.  I  Begyndelsen  gjentages  denne  Procedure 
2 — 3  Gange  daglig,  men  efter  faa  Dages  Forlab  er  en  enkelt 


^)  Se  Ugeskr.  f.  L.  3dje  Række.  XXVIII.  S.  78. 

Bed. 
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Indpudring  om  Morgenen  tilstrækkelig.  Hvor  Proceduren 
maa  gjentages  i  Dagens  Li&b,  bohaver  man  ikke  at  vaske 
Fødderne  igjen,  da  de  ere  fugtige  nok  til  at  Pulveret  kan 
hænge  fast,  og  Strømperne,  der  ere  godt  indpudrede,  skulle 
heller  ikke  skiftes.  Men  hver  Morgen  tages  friske  Stremper 
paa  og  et  andet  Par  Sko  (helst  lave)  end  de,  der  brugtes 
den  foregaaendo  Dag. 

Efter  faa  Dages  Behandling  begynder  Huden  at  skalle 
af,  forst  mellem  Tæerne  senere  over  hele  Foden,  indtil  der 
tilsidst  er  dannet  ny  Hud  over  det  Hele.  Kuren  kan  da 
afbrydes.  Forf.  bar  flere  Gange  iagttaget  lette  Becidiver 
efter  et  Aars  Tids  Forlob,  hvad  der  da  ogsaa  ses  efter  den 
Hebraiske  Behandling,  men  disse  Tilfælde  ere  da  igjen  blevne 
hævede  ved  faa  Dages  Brug  af  Pulveret.  Forf.  har  aldrig 
pravet  det  ved  Hyperidrosis  paa  andre  Steder,  Åxelhulerne, 
Ejansdelene,  men  han  tvivler  ikke  om,  at  det  ogsaa  her  vil 
vise  sig  virksomt;  paa  det  sidstnævnte  Sted  gjares  det  noget 
svagere  for  ikke  at  irritere  Huden  for  stærkt.  Alunet  maa 
være  godt  brændt  og  danne  et  fint  Pulver.  Ved  Applika- 
tionen maa  man  vogte  sig  for  at  indaande  det,  da  det  irri- 
terer Slimhinderne  stærkt. 


De  pennanente  lunkne  Bades  Indnrkning  paa 
Temperatnren  Ted  Tyfus. 

Efter  L.  Ri  es  s.    (Centralbl.  f.  d.  med.  Wissensch.  Nr.  30.  1880. 
Wiener  med.  WocheDscLr.  Nr.  37.  1880.) 


Forat  fremkalde  en  modeiat  men  vedholdende  Formindskelse 
af  Legemsvarmen  hos  Tyfuspatienter,  anvendte  Forf.  lunkne 
Bade  af  en  Temperatur,  der  ikke  var  for  langt  Qærnet  fra 
den  normale  Legemstemperatur;  31°  G.  fandtes  at  være  den 
mest  passende  Varmegrad.  Den  praktiske  Anvendelse  af 
disse  Bade  hos  Tyfuspatienter  frembyder  ikke  væsentlige 
Vanskeligheder.  Patienten  anbringes  paa  et  Lagen,  der  er 
udspændt  i  Badekarret  som  en  Hængemaatte,  og  paa  den 
lUaade  lykkes  det  i  næsten  alle  Tilfælde,  naar  de  første  uund- 
gaaelige  Ulemper  ere  overvundne,  at  faa  den  Syge  til  at  til- 
bringe endog  flere  Dage  i  Vandet. 

Paa  den  Tid,  da  denne  Meddelelse  affattedes,  var  Me- 
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thoden  bragt  i  Ånyendelse  paa  48  Patienter,  lidende  af 
Abdominaltyfus;  Kurens  Begyndelse  faldt  paa  en  meget  for- 
skjellig  Tid  i  Sygdommen,  fra  den  3dje  til  den  12te  Dag. 
Temperaturen  blev  maalt  hver  eller  hveranden  Time.  I  BegleD 
blev  Badet  fortsat  uafbrudt  de  ferste  24  Timer  igjenDeæ, 
naar  Temperaturen  ikke  sank  for  dybt,  Fra  den  2den  Dag 
af  blev  det  gjort  til  Regel  at  tage  Patienten  op  af  Badet, 
saasnart  Temperaturen  i  Endetarmen  sank  under  37,5,  og 
at  lægge  ham  deri  igjen,  saasnart  den  paany  var  steget  op 
over  38,5. 

Resultaterne  vare  overraskende  gode.    Naar  undtages  de 
mest  haardnak kede  Tilfælde,  og  særligt  naar  disse  ere  i  Syg- 
dommens første  Stadier,   plejer  Legemsvarmen  i  Reglen  at 
synke  meget  hurtigt  i  det  permanente  Bad,    saa  at  den  i 
Labet  af  12—24  Timer  er  kommet   ned   til   den  normale 
Grænse  eller  endog  derunder.   Naar  Patienten  er  taget  op  af 
Badet,   stiger  Temperaturen  i  den  ferste  Tid  af  Sygdommen 
hurtigt,   senere  hen  langsommere,   saa  at  man  i  Reglen  i 
Begyndelsen  nodes  til  at  gjere  Mellemrummene  mellem  Bade- 
perioderne korte,  medens  de  efterhaanden  gjeres  længere  og 
længere,  indtil  man  tilsidst  kan  lade  sig  naje  med  Bade  af 
sædvanlig  Varighed,  én  eller  flere  Gange  om  Dagen.     Hvor- 
vidt denne  Bebandlingsmaade  er  istand  til  at  forkorte  den 
tyfoide  Febers  Varighed,  lader  sig  ikke  afgjare  efter  de  fore- 
liggende Erfaringer.     Den  Tid,  i  hvilken  Badebehandlingen 
fortsattes,  varierede  i  42  Tilfælde  mellem  7  og  38  Dage.   Af 
de  48  Patienter,  hos  hvilke  den  kom  til  Anvendelse,  dede  3 
(6,2  pCt.).   Ved  Siden  af  Indvirkningen  paa  den  haje  Legems- 
varme  synes  det  permanente  Bad  ogsaa  at  paavirke  de  evrige 
tyfoide  Symptomer  paa  en  heldig  Maade,  i  ethvert  Fald  for- 
værres de  ikke  derved. 

Ogsaa  ved  nogle  andre  febrile  Sygdomme  (2  Tilfælde  af 
Typh.  exanthem.,  1  af  Fb.  recurrens,  2  af  akut  Miliærtuber- 
kulose)  blev  det  permanente  Bad  anvendt  med  godt  Resultat, 
idet  det  viste  en  kjendelig  antipyretisk  Virkning.  Endelig 
blev  der  ogsaa  i  nogle  Tilfælde  anstillet  Forsag  med  at  er- 
statte Vandbadet  med  en  Art  permanent  Lullbad,  under  An- 
vendelse af  det  saakaldte  Cirkulationsapparat.  Selv  om  man 
imidlertid  hertil  brugte  Isvand  (4°)  var  dog  den  antipyretiske 
Virkning  langt  ringere  end  ved  Anvendelsen  af  det  perma- 
nente lunkne  Vandbad. 
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Aborttf  Behaadllog  tf  Aotlirax.  Gnérin  (Boll.  de  TAcad.  2.  Sér.V. 
86 — 37)  betraf^er  enhver  virkelig  Anthrax  som  en  Lokalisation  af  en 
universel  Affektion,  analog  med  de  eraptive  Febre.  Dens  ondartede  Ka- 
rakter betinges  af  en  Dekomposition  uf  Betændelsesprodukterne  under 
den  ydre  Lufts  Paavirkning.  Det  er  derfor  Behandiingens  Opgave  at 
hindre  Dannelsen  af  disse  giftige  Stoffer  eller  dog  hindre  deres  Op- 
tagelse i  Blodet.  Som  et  Middel  hertil  anbefaler  Forf.  at  be- 
dække Brandbjlder  paa  det  mest  betændte  Sted  med  et  stort  Vesika- 
torium  med  et  Hul  i  Midten,  bvor  man  applicerer  Karbolsyre  eller 
xnangauoversurt  Kali  i  passende  Opløsning  for  derved  at  hindre  Dan- 
nelsen af  septiske  Kim  og  hindre  deres  videre  Udbredelse.  Selv  ved 
den  heftigste  Betændelse  opnaar  man  efter  Guérins  Erfaring  i 
et  stort  Antal  Tilfælde  at  lindre  Smerten,  Svulsten  taber  sin  Haardhed 
og  Rødme,  og  Indholdet  kan,  naar  det  gjøres  nødigt,  let  fjærnes  ved 
Hjælp  af  Kniven;  men  ofte  er  dette  ikke  engang  nødvendigt,  idet 
Svulsten  aabner  sig  af  sig  selv,  og  Indholdet  udstødes.  Holder  der  sig 
djbere  Udbugtninger,  gjør  man  bedst  i  at  touchere  med  Helvedessten 
for  derved  at  lukke  Aabningerne  i  de  deri  indmundende  Blodaarer  og 
øaaledes  hindre  en  Opsugning  af  Sekretet. 

Guérin  fremhæver  udtrykkelig ,  at  denne  Behandlingsmaade  kun 
viser  sig  virksom,  naar  Trækplasteret  bringes  i  Anvendelse  straz  i  den 
første  Periode  af  Brandbyldens  Udvikling,  og  der  dannes  en  ordentlig 
Blære ;  han  iagttog  flere  Gange,  at  de  Dele  af  Svulsten,  hvor  dette  ikke 
var  Tilfældet,  holdt  sig  haarde  og  ømme.  Guérin  har  ogsaa  med 
Held  anvendt  denne  Behandlingsmaade  mod  Furunkler,  hvilken  Affektton 
efter  hans  Mening  kun  adskiller  sig  fra  Karbunklen  ved  Betændelsens 
Begrænsning  til  et  enkelt  Frofokus. 

(Schmidts  Jahrb.  Bd.  186.  S.  243.) 


Fnksln  m%å  Albumtnnri.  I  Pharmaceut.  Centralhalle.  Nr.  38.  1880 
findes  følgende  Brev  til  Redaktionen  fra  en  Apotheker:  •!  Nr.  37  af 
Pharmaceut.  Centralhalle  har  jeg  fundet  en  Notits  om  Behandlingen  af 
Mb.  Brightii  med  Fuksin.  Da  jeg  selv  i  flere  Aar  har  lidt  af  denne 
snigende  Sygdom,  anser  jeg  det  for  minPlig^,  til  Trods  for  Prof.  Renzis 
gunstige  Beretninger,  at  fraraade  Enhver,  som  lider  deraf,  at  bruge 
Faksin.  Da  man  jo  gjerne  forsøger  alle  Midler,  hvor  irrationelle  de 
end  maatte  forekomme,  saa  tog  jeg  ogsaa  efter  de  første  Meddelelser 
om  Fnksinet,  min  Tilflugt  til  dette  Middel  og  brugte  det  i  en  Dosis  af 
fra  5  til  75  Centigram  ad  Gangen,  men  jeg  maa  tilstaa,  at  aldrig  har 
noget  Middel  bekommet  mig  saa  slet  som  dette.  Bortset  fra  Urinunder- 
søgelsen er  min  Maalestok  for  Affektionens  Intensitet  den  ødematøse 
Hævelse  af  Benene  og  Ansigtet,  og  denne  har  i  Tidens  Løb  været 
mange  Forandringer  underkastet,  medens  Almenbefindendet  næsten  stadig 
har  været  normalt.  Men  aldrig  har  jeg  iagttaget  en  saa  betydelig  og 
truende  Tiltagen  af  Vattersoten  som  netop  under  Brugen  af  Fuksinet. 

For  saa  vidt  som  muligt  at  nndgaa  den  Fare  for  en  Fejlslutning, 
som  ligger  i  Sætningen  post  hoc,  ergo  propter  hoc,  førte  jeg  under 
denne  Periode  den  samme  Levemaade  som  tidligere,  og  karakteristisk 
er  det,  at  strax  fra  den  Dag  af,  da  jeg  ophørte  med  Fuksinet,  begyndte 
Hævelsen  at  tabe  sig  og  gik  tilbage  til  de  sædvanlige  Grænser.  Jeg 
tror  mig  derfor  berettiget  til  at  paastna,  at  Fuksinet  udøver  en  skadelig 
Virknings  paa  Mb.  Brightii,  men  saa  meget  staar  i  ethvert  Fald  fast,  at 
der    ikke    kan   være   Tale   om    nogen   gunstig   Virkning.      Jeg    skal 
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endna  fremliævei  at  den  røde  Farvning  af  Urinen  først  indtræder,  naar 
denne  har  henstaaet  en  længere  Tid,  og  Reaktionen  er  blevet  alkalisk'). 
Endelig  skal  jeg  tilføje,  at  efter  min  Erfaring  —  og  jeg  bar  brugt 
meget  og  iagttaget  omhyggeligt  —  sjnes  garvesart  Kinin  og  Jodjcm 
afvexlende  med  vinsart  Kali  at  bekomme  mig  bedst;  disse  Midler  en 
hos  mig  istand  til  at  fremkalde  en  Formindskelse  baade  af  Hydroperne 
og  Æggehvideadskillelsen. 


Middel  Inod  Karbelsjreforglflning.  Dr.  Sonneberg  har  opdaget  tt 
svovlsurt  Natron  er  et  fortrinligt  Middel  imod  de  Karbolforgiftninger, 
der  nndertiden  opstaa  ved  Forbinding  med  Karbolpræparater.  Til  Voxue 
gives  6—8  Gram,  til  Børn  2—5  Gram  i  200  Gram  Vand.  Den  grøn- 
lige Urin  antager  da  snart  sin  natarlige  Farve  og  man  kan  nden  Skade 
fortsætte  med  Karbolforbindingerne. 

(Pharm.  Centralhalle.  Nr.6.  1880) 


Et  Tllregnelighedft-SpergMDial.     Under  en   af  Højesteret  i  Oktober 
paakjendt  Sag  var  en  22-aarig,  ikke  tidligere  straffet  Kvinde  overbevist 
om  at  have    i  Løbet  af  de  sidste  6  Maaneder  forinden  sin  Anholdelse 
den  22de  December  f.  A.  begaaet  nogle  og  halvtredsindstyve  Boatika- 
tyverier  og  ved  disse  stjaalet  Gnid-  og  Galanterisager,  Glas,  Porcelisn, 
Peltsværk,  Fodtøj,  Handsker,  Paraplyer,  Parasoller,  Broderier,  Manu&k- 
tnrvarer  m.  v.,   hvilke  samtlige  Gjenstande,   der  ere  vnrderede  til  ialt 
377  Kr ,  tilhørte  de  vedkommende  Handlende,  i  hvis  Bontiker  han  stjal. 
Under  Sagen  var  der  fremkommen  forskjellige  Omstændigheder,  der 
vakte  Tvivl  om,  hvorvidt  Tiltalte  har  udført  de  nævnte  Tyverier  i  til- 
regnelig Tilstand.     I  denne  Henseende  fremhæves  navnlig,  at  hnn,  der 
den  22de  Marts  d.  A.  har  født  et  Barn,  har  begaaet  samtlige  Tyverier 
i   den  hendes  Nedkomst  fomdgaaende  Svangerskabstilstand,   endvidere 
at  hun  ikke  har  disponeret  over  eller  paa  nogensorahelst  anden  Masde 
søgt  at  drage  Nytte  af  de  stjaalne  Gjenstande,   som  hnn  derimod  har 
ladet  ligge  nrørte  i  et  af  hende  i  hendes  Hjem  benyttet  Klædeskab, 
hvor    de   ved  hendes  Anholdelse  fandtes  ophobede  imellem  hinanden, 
fremdeles  at  de  Vidnesbyrd,    der  ere   fremkomne  om  hendes  tidligere 
Vandel,  ere  saadanne,  at  hendes  Handlemaade  ved  temmelig  pladselig 
at  adfolde   en  saa  omfattende  forbrydersk  Virksomhed  kommer  til  at 
fremtræde   som   end  mere  usædvanlig.     Tiltalte  har  selv  forklaret,  at 
hun  har  været  drevet  til  at  stjæle  af  en  hende  uforklarlig  Traog  eller 
Drift,    der   undertiden   er   paakommen  hende  om  Natten  og  altid  har 
været  uimodstaaelig,   saa  at  hun  ikke  har  haft  Ro,   før  hun  har  faaet 
sit  Forsæt  udført,    ligesom  hun  paa  den  anden  Side  har  ^tboldt,  at 
hun  ikke  har  gjort  sig  nogensomhelst  Tanke  om,  hvortil  hun  vilde  be- 
nytte  de  stjaalne  Gjenstande,   som   derimod  have  været  hende  ganske 
ligegyldige.    Paa  Grund  af  de  Tvivl,  der  derfor  opkom  om  hendes  Til- 
regnelighed, har  hun  været  indlagt  til  Observation  paa  Kommunehospi- 
talet under  Retslægen.     Denne  har  erklæret,  at  han  ikke  tør  benægt« 


')  I  Reglen  er  den  rødlige  Farve,  naar  Fuksinet  er  indtaget  i  til- 
strækkelig Dosis,  kjendelig  strax  i  den  friskladte,  surt  reagerende 
Urin,  navnlig  ved  paafaldende  Lys.  fi®^> 
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Mnligheden  af,  at  Tiltaltes  Forklaring  om  at  have  været  behersket  af 
en  nimodstaaelig  Drift  er  sandfierdig,  ja,  at  han  endog  maa  antage,  at 
der  er  Adskilligt,  der  taler  for,  at  den  er  det,  og  denne  Retslægens 
Erklæring  er  tiltraadt  af  Snndhedskollegiet.  Som  Følge  heraf  havde 
Kriminal-  og  Politiretten  frifundet  Tiltalte  for  Aktors  Tiltale  og  paalagt 
det  Offentlige  at  udrede  Aktionens  Omkostninger.  Højesteret  stad- 
fæstede den  indankede  Dom. 

(Berl.  Tid.  Oktober.  1880.) 


Nje  DistriktslsgeemMer  foreslaas  i  Forslaget  til  Finansloven  for 
1881 — 1882  oprettede,  det  ene  med  Bopæl  i  Sjørup  for  Sognene  Resen, 
Smollenip  og  Daugbjerg  af  Viborg  Lægedistrikt,  Yrone  og  Vridsted  af 
Skive  og  Haderup  af  Holstebro  Lægedistrikt,  det  andet  for  Randers 
Landdistrikt,  saaledes  at  Distriktslægen  der  varetager  al  offentlig  Syge- 
pleje ,  den  offentlige  Sundhedspleje ,  den  offentlige  Vakcination  og  de 
mediko-legale  Forretninger,  medens  i  Bjen  Stadslægen  overtager  hele 
Byens  Fattigpraxis ,  baade  i  og  udenfor  Fattiggaarden ,  og  varetager 
Byens  offenlige  Sundhedspleje,  herunder  som  Medlem  af  Sundhedskom- 
missionen og  Karantænekommissionen,  fører  Lægetilsynet  i  Randers 
Hospital  og  i  Fpidemihuset,  deltager  i  de  militære  Kassationer  og  ud- 
fører de  mediko-legale  Forretninger. 

(Nat.-Tid.  10de  Novbr.  1880.) 


Afeked  og  Vdoørnelfle.  Under  12te  November  er  Distriktslæge  i 
Frederiksværk  Lægedistrikt,  Dr.  med«  D.  H.  O.  Cold,  efter  Ansøgning 
paa  Grund  af  Svagelighed  allem.  entlediget  fra  det  nævnte  Embede 
med  Pension,  og  er  han  derhos  allem.  udnævnt  til  virkelig  Justitsraad. 


Takancer«  Posten  som  Overlæge  ved  Kommunehospitalets  1ste  Af- 
deling bliver  ledig  den  1ste  Januar  n.  A. 

Med  Embedet,  der  besættes  for  6  Aar,  er  forbundet  en  aarlig  Gage 
af  8000  Kr.  samt  fri  Bolig;  dog  vil  den,  der  ansættes  i  Embedet,  have 
at  finde  sig  i  de  Forandringer,  som  maatte  blive  foretagne  ved  Boligen 
med  den  til  samme  hørende  Have. 

Ansøgninger  om  denne  Post  kunne  indleveres  i  Overpræsidentens 
Sekretariat  inden  den  6te  December  d.  A. 

—  Distriktslæge-Embedet  i  Nyborg  med  tilhørende  Landdistrikt  er 
ved  den  hidtilværende  Distriktslæges  Afgang  blevet  ledigt. 

De,  som  maatte  ønske  Ansættelse  i  dette  Embede,  anmodes  om, 
inden  3  Uger  fra  den  19de  November  at  regne,  at  indgive  deres  paa 
behørigt  stemplet  Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  led- 
sagede, Ansøgninger  til  Sundhedskollegiets  Dekanus,  Etatsraad,  Stadslæge, 
Dn  med.  Schleisner,  der  har  Embedslokale  i  Hestemøllestræde  Nr.  4. 


Dtdslklda     Den   10de  November  døde  prakt.  Læge  H.  Øvre  ved 
Kallundborg,  74  Aar  gi. 
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Bekjendtgjørelser« 


Lcgekredtforeiiiiigeo  for  KJebenhavn  og  Nordtjcllaml 

afholder  sit  Efteraarsmøde  Fredagen  den  26de  November 
EL6V2  i  SektBps  Lokale  (Gammelholm). 

Frogram: 
L   Beretning  om  Bevisionen  af  Vedtægterne.    Dr.  L  W.  Salt- 


2.  Om  Manglerne  ved  Fødsels-  og  Barselplejen,  naynlig  i 
Arbejderklassen.  —  Diskussion  herom  indledes  af  prakt. 
Læge  W.  ladenip. 

3.  Nogle  Bemærkninger  om  den  daglige  Anvendelse  af 
Elektrotherapien.    Dr.  med.  Friedenreldi. 

Efter  Madet  Fællesspisning  som  i  medicinsk  Selskab. 

Bestyrelsen. 


C.  Ash  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

Comelins  Knndsen's  Etabl.,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskuranter  franko. 


Faa  C.  A.  Reitiels  Forlag  er  udkommet : 

Set  kongelige  Snndliedskolleglnnis  Foriiandlinger  i  Aaret  1878. 

Ved  Dr.  Joh.  Møller.    Pris:  7Kr.500. 

Engelsted,  S.:  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    Pris:  7Kr. 

— ,  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose  og  Behandling  af  Hudens 
Sygdomme.    Pris:  5Kr.50ø. 

Philipsen^  H.t  Fremstilling  af  Øjets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studenter.  2den  forøgede  Udgave.   Pris :  13  Kr. 

Stadfeldty  A.:  Lærebog  for  Jordemødre.  2den  Udgave.  Pris: 
4  Kr.  50  0. 

— ,  Det  mekaniske  Misforhold  under  Fødslen  og  dets  Be- 
handling.   Pris:  6Kr. 


Kjobenharn.  —  C.  A.  Keitxals  Forlag:.    Blanco  Lano«  K;l.  Hof-Bofdykkeri. 


TTgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  Dødsfidd  og  Fødsler  1  København. 

Heddelt  efter  Stadsbege,  Etatsi.  Dr.  med.  MMumh  „UgentL  Oreraigt". 

mi.  DgeD  fra  den  3  til  den  9  Ntrbr.  M4&. 

Fra  Ejebenbavns  praktiserende  Læger  (187)  ere  i  Ugen   Ul 

[d.  9  Norbr.  af  nedenstaaeode  Sygdomme  aDineldt  ialt 

879  nye  Tilfælde. 


Fvuttr. 

Eopper 

Bkaalkopper 

Mæaliiiger 

Bkarlagonsfeber 

ODdart«t  Halssyge 

Strubehoste 

Kighoste 

Faareayge 

Gastriek  Feber 

Tyfoid  Feber 

£iESnthematiBli  Tyflu 

Bhågang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Eolero  og  aknt  Diatrhe  . 
Ansigts-  og  andeu  TaDdieroBen   . 

Barselfeber 

Ondartet  Saorfeber 

Eoldfeber 

Brfstkatarrh 

Gnppe 

Longebetændelae 

Halebetændelae 

Akut  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiake  Sygdomme 

Gonorrbe 

Venerisk  Saar 

ErhYerret  Syfilis 

Medf»dt  Syfilis 

Fnat 

Draoker^alskab 

Brtendevuusygdom ^_j_j_ 

Tilsanunon 


Vn  Skib«  pu  Ehedttt  en  Af  da  orenbr  as^Tn«  Sjgdomrae  Mmeldt : 
Gastruk  Febra  2,  aknt  IHurhe  1,  BtyatkattrtS  1,  Gononte  4,  venoruk 
Sur  3  og  Fnat  1  Til&lde. 

Uader  „udro  FiTBotei"  ere  ophrte  bigtmdo  i  den  forlabne  Cg« 
anneldte  TiJfielde:  CoQJimctiTitis  8,  Zona  1,  Furnnkler  S,  EiTtbem  1 
og  Urtaoaria  4  TQtelde. 

TtJriMeMaM.  BegyvåtAam  og  Blntningen  af  ^>en  kold  med  NaU»- 
froat ;  veatnordTeaUige  vmde ;  tu^t  og  regnfnldt  Vbji  de  4  sidet«  Dag«. 


Samtlige  Oadsbld  i  Ugen  til  den  9  Novbr^  fordelte  efter 
DødsaarBiger  og  Ålderaklasser. 


Koppel 

Hnaliiiger ...■•. 

Skark^^ufelMr 

Ondartet  Ealatyge 

StrnbtdiMt« 

Kighofte 

Tj%iid  Feber 

&anthematiBk  l^rftta 

Blodgang 

Asiatuk  Kolen 

IndooL  Kolera  og  alrat  Diarrbe 
Ansigto-  og  anden  Vandieioaai 

Barselfobei 

Ondartet  Saariebei 

Koldfeber 

Grippe 

Aknt  LedderhermatiBme    .  .  .  . 

Andre  Farsoter ■  .  ■' . 

TilBammen  . 
0.   IMhriUtolMtr. 

Dyiiako  Gifte 

Erhverret  SyfiUs 

Uedftdt  Sffflia 

Brondennéerrgdom 

DrankorgalBkab 

Pladeelig  Dad  af  Brik 

UL   KeaitltiiUtBella  gjgdtUM. 

KiertelaTge 

Akat  HiæmeTandsot 

Akut  Miluertaberkuku 

Lungeevindaot 

TaberkoloBo  i  andre  Organer   . 
Kræft 


Esgdsk  Syge     

Sukkersyge 

8kørbag 

Anffiinl- • 

IT«    ?«MMBne  Mmuugtf, 

Fakl  og  Knnfining 

Drnkninf 

Andre  ulykkelige  Hændelser  .  .  .  . 

Selvmord 

Drab 

T.    DaaielsnftJI.  . 

▼i.    Ltkale  OrgftMygitiinM. 

IQæmebetændelfie 

Tpoplexi 

Kroniske  Hjæmesygdomme 

Sindssygdomme ,  .  . 

Stivkrampe  og  Mandklemme  .  .  .  . 

Konynlsioner 

Kroniske  Bygmarrssygdomme   .  .  . 

Longebetænoelse .  .  . 

Lungehindebetasndelse 

Brystkatarrh,  akat  Bronkitis  .  .  .  . 
Kapillær  Bronkitis  og  katarrhalsk 

Lungebetændelse 

Kronisk  Bronkitis 

Organisk  mærtesvgdom 

Bngbindebet«>ndelse 

Tarmslynping  og  indeklemt  Brok 

Brights  Sygdom 

Nyre-  og  fflæresten      

Åndre  kroniske  IJndorliyspygdomme 
Andre     Sygdomme    i    in£rendige 

Organer 

^U'ZlSjgdMiBe  i  ie  yire  Dele   .  .  . 

Yni.    kUn  ksf^  Bfdsaanager. 

Alderdomssvaghed 

Tæring  hos  jSoaaabøm 

Ded  onder  Fødslen  og  i  Barselseng 

(Barselfeber  ikke  medregnet) .  .  . 
Pludselig  Død  uden  bekjendt  Aarsag 
TJangiyen  og  slet  spedficeret  Døds- 

aarsag »  ^ 

Død  uden  Lægebehandling 

Tilsammen  .TT 


^ 


O 
O 

o 
o 


o 

o 
o 
o 
1 

o 


1 
o 
o 
o 
o 

5 

o 

3 

O 
B 

O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 
O 


O 


O 
9 

O 
2 

2 

1 


31 


U3 


O 

o 
o 
o 


o 
o 
o 
o 
o 

o 


2 

O 

o 
o 
o 
o 
o 

2 

O 

o 

1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 


o 
o 

o 
o 

o 
o 


12 


T 


I 


O 

o 
o 
o 


o 
o 
o 
o 
o 

o 


o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 
o 

o 
o 


o 
o 

o 
o 

o 
o 


< 

o 

I 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
o 
o 

o 


o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 


o 
o 

o 
o 

o 
o 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
1 
o 

o 


o 
1 
1 
1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
o 
1 

3 

o 

2 

o 
1 

o 
o 


o 
o 

o 
o 

o 
o 


19 


es 

< 


o 


o 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
o 
o 

o 


o 
o 
1 
o 
o 
o 
o 
1 
o 
1 

1 
1 
1 
o 
o 
o 
1 
1 

o 
o 


6 

o 

o 
o 

1 
o 


20 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
1 

o 

o 


o 
1 

2 

1 
o 
o 
o 
o 
o 
o 

o 
1 
o 

2 

o 
1 
1 
1 

o 
o 


1 

o 

o 
o 

1 

25 


o 
o 


o 

o 
o 
o 
o 

o 


o 
o 
o 
1 
o 
o 
o 
1 
o 
1 

1 
o 

2 

1 
o 
1 
o 
1 

o 
o 


5 

o 


i 


o 
o 
o 
o 


o 
o 
o 
1 
1 


3 

1 

2 
2 

o 

5 

o 

6 
O 
4 

2 
1 
2 
4 
O 
2 
1 
2 

O 
O 


6 
9 


Oli    O 
o      2 


O 
19 


3 
_1 

89 


Orenigt  over  Dadsbldene  efUr  Aldersklasser,  samt   orw 
Padsler.  Dsdfedsler  og  Vieteer  i  Ugen  til  d.  9  Novbr. 


LUDi  KfL  Rtf-BoftiTUtd. 


Følgeblad  til  „Ugeskrift  for  Læger^^. 

4de  Række.    11.    Nr.  25. 


Det  danske  Hedieinalvttseiis  narttreiide  Ordning 

udenfor  Hofedstaden. 


Under  Eatholicismen  paahvilede  nngdommens  Skole- 
UDdervisning,  de  Fattiges  Forsørgelse  og  de  Syges  Pleje  i 
Hovedsagen  Kirken.  Oanske  vist  varetog  den  ofte  disse  sine 
Fligter  daarlig  nok,  især  i  den  sidste  Tid;  men  saa  aldeles 
bar  den  dog  næppe  forsømt  dem,  at  den  ikke  paa  disse  Om- 
raader  maatte  savnes,  da  den  faldt.  Af  den  katholske  Kirkes 
store  Ejendomme  tilfaldt  en  Del  Adelen,  medens  Kronen 
inddrog  Besten  af  det,  som  den  maatte  anse  for  overflødigt 
til  Kirkens  Underhold.  Fra  nu  af  maatte  det  blive  Staten 
og  Kommunerne,  som  det  paahvilede  at  erstatte  Kirken  paa 
disse  Omraader;  men  det  viste  sig  snart,  at  det  skortede 
stærkt  baade  paa  Pengemidler  og  paa  de  fornødne  dygtige 
Kræfter.  Christian  den  3die  tog  strax  alvorlig  fat,  og  af 
Skolen  og  de  Fattiges  Forplejning  bar  ban  store  Fortjenester. 

Hvad  nu  særlig  Sygeplejen  angaar,  da  bar  den  tilvisse 
under  Katholicismen  været  meget  utilfredsstillende:  men  det 
var  den  overalt  paa  den  Tid,  da  der  endnu  ikke  kunde  være 
Tale  om  nogen  virkelig  Lægekunst.  Men  den  Smule  Indsigt 
i  denne  Betning,  som  Samfundet  var  i  Besiddelse  af,  fandtes 
vistnok  for  den  største  Del  i  Klostrene,  hvor  den  som  overalt 
var  blandet  med  den  groveste  Overtro,  Tro  paa  Beliquiers, 
Besværgelsers  og  Amuleters  undergjerende  Virkninger.  Paa 
Bigsdagen  1525  foreslog  Frederik  den  1ste,  at  der  overalt  i 
Landet  skulde  ansættes  og  lønnes  faste  Læger  og  Apothekere; 
men  Adelen  var  af  den  Mening,  at  de,  der  trængte  til  dem, 
selv  maatte  forskaffe  sig  dem.  Hvorfra  skulde  disse  Læger 
og  Apothekere  tages?  Der  savnedes  endnu  overalt  de  nød- 
vendige Uddannelsesanstalter.  Universitetets  Gjcnoprettelse 
under  Christian  den  3die  var  det  første  Skridt  fremad  i  denne 
Betning.  For  yderligere  at  opmuntre  Læger  til  at  nedsætte 
sig  i  Provinserne,  bleve  flere  Kanonikater  bestemte  til  Lønning 
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for  promoverede  Læger,  der  skulde  have  den  Forpligtelse  at 
komme  alle  fattige  Syge  i  deres  Omegn  til  Hjælp.     Odense, 
Viborg  og  Ribe  bleve  de  første  Stæder,  som  fik  deres  Fysid. 
Men  denne  Hjælp  kunde  ikke  strække  sig  ret  langt.    Fysicns 
i  Viborg  var  saaledes  Læge  for  hele  Nørrejylland,  og  Fysicns 
i  Odense  for  hele  Fyen,  og  dog  hengik  der  lang  Tid,  inden 
Landet  blev  forsynet  med  saa  mange  Læger,  at  disse  Embeder 
og  de  andre  i  det  17de  Åarhundrede  for  Sjælland,  Lolland  og 
Aarhus  Stift  oprettede  Embeder  kunde  være  stadig  besatte 
Lønnen  var  for   det  Meste   et  Kanonikat,   men   undertiden 
fungerede  ogsaa  Frovinsial-Medicus   eller  Landfysicus    uden 
anden  Løn  end  maaske  Skattefrihed.    Det,  der  savnedes  var 
endnu  Uddannelsesanstalter.    Først  1638  blev  der  oprettet  en 
anatomisk  Lærestol,  og  1644  blev  Ånatomikammeret  opført, 
men  dette  brændte  1728,  og  ihvorvel  det  igjen  blev  opført 
1740,   blev  der  saa  sjældent  dissekeret  sammesteds,  at  der 
var  mange  Doctores  medicinæ,  som  aldrig  havde  overværet 
en  Obduktion.     Det  i  Åaret  1736  oprettede  Åmphitheatrum 
anatomico-chirurgicium  svarede  ikke  til  sin  Hensigt  og  blev 
derfor  1785  afløst  af  det  kirurgiske  Akademi,  der  arbejdede 
uafhængigt  af  Universitetet,  indtil  det  den  1ste  Januar  1842 
blev  indlemmet  i  dette,  hvorefter  ikkun  Studenter  med  2den 
Examen  kunde  underkaste  sig  den  lægevidenskabelige  Examen. 
Det  kirurgiske  Akademi  har  i  en  overordentlig  Gr^  bidraget 
til  at  forsyne  Landet  med  dygtige  praktiske  Læger.    Anlæg- 
gelsen  af  en  botanisk  Have  1752  og  Stiftelsen  af  Frederiks 
Hospital  1757,  af  Almindeligt  Hospital  som  Sygeanstalt  1769, 
samt  af  Fødselsstiftelsen  som  Undervisningsanstalt  have,  hver 
i  sin  Betning,   udfoldet  en  velsignelsesrig  Virksomhed,   hvad 
Uddannelsen  af  Læger  og  Jordemødre  angaar.    Frdn.  af  4de 
Decbr.  1672  havde  allerede  givet  det  egentlige,  tildels  endnu 
gjældende  Grundlag  for  de  Betingelser,  paa  hvilke  Apotheker- 
privilegier  kunne  erhverves  og  drives. 

Det  var  altsaa  først  i  den  sidste  Halvdel  af  forrige  Åar- 
hundrede, at  der  kunde  blive  Tale  om  at  forsyne  Landet  med 
uddannede  Læger.  Fysici  og  Frovinsialmedici  vare  jo  ikkun 
istand  til  at  yde  en  meget  ringe  Del  af  den  Lægehjælp,  der 
krævedes,  og  man  maatte  derfor  være  betænkt  paa  en  yder- 
ligere Forsyning.  Indtil  Midten  af  forrige  Åarhundrede  fandtes 
ingen  af  Staten  lønnede  Læger  foruden  de  nævnte  Fmd 
eller  Frovinsialmedici,  en  Del  Stadskirurger  i  flere  af  de 
større  Byer  og  de  faste  Læger  paa  de  kongelige  Godser  eller 
Fabriker  i  Kronborg  Amt,  Frederiksborg,  Frederiksværk,  Usse- 
rød,  Jægerspris   og  Godserne  i  Odsherred.     Først  henimod 


Åarhundredets  Slutning  tænkte  man  paa  Midler  til  at  afhjælpe 
Landbefolkningens  Trang  til  Lægehjælp  og  lette  den  Adgan- 
gen til  denne  ved  efterhaanden  at  oprette  Distriktskiriirgikater. 
Det  første  oprettedes  i  Jylland  1771  {Koldinghus  Kirurgikat), 
og  i  de  nærmest  paafølgende  Aar  (1773 — 77)  fik  denne  Pro- 
vins 14  nye  Distriktskirurgikater.  Derefter  fulgte  Lolland- 
Falster  med  2  Kirurgikater  (Stubbekjøbing  og  Nykjøbing), 
Sjælland  1788  med  14  og  endelig  Fyen  1791  med  5,  saa  at 
der  ved  Åarhundredets  Slutning  fandtes  i  Alt  60  Distrikts- 
kirurgikater i  Kongeriget. 

Hvad  Jordemodervæsenet  angaar,  da  ere  Oplysningerne 
om  Tilstanden  ved  Åarhundredets  Begyndelse  ikke  saa  fuld- 
stændige. Kun  om  Kjøbenhavn  veed  man,  at  Byen  i  1808 
var  rigeligere  forsynet  med  Jordemødre  end  nogensinde  senere. 
Der  var  1808  i  Kjøbenhavn  91  Jordemødre,  det  vil  sige  1 
for  1143  Indv.,  medens  der  i  1880  ikkun  findes  85  eller  1 
paa  2735  Indv.  Om  Provinserne,  og  det  er  dem,  vi  ved 
denne  Lejlighed  nærmest  have  for  Oje,  véd  man  intet  Be- 
stemt om  [nistanden  i  Åarhundredets  Begyndelse.  For  Kjø- 
benhavns Vedkommende  har  man  Frdn.  30.  Novbr.  1714  om 
Jordemodervæsenets  Ordning;  men  Reglement  for  Jordemoder- 
væsenets Indretning  og  Bestyrelse  udenfor  Kjøbenhavn  skriver 
sig  først  fra  21.  Novbr.  1810.  Dette  Reglement  er  Grund- 
laget for  Distriktsjordemoder-Institutionen.  Ifølge  dette  Regle- 
ment skal  hver  Kjebstad  tilligemed  de  Landbeboere,  «som 
ere  henlagte  til  nogen  af  Kjøbstadens  Kirker«  udgjøre  et 
særskilt  Jordemoder- Distrikt.  Har  enKjøbstad  med  sit  Land- 
distrikt en  saa  ringe  Folkemængde,  at  Udgifterne  af  Kjøb- 
staden  ikke  kunne  udredes,  eller  skjønnes  det,  at  en  Jorde- 
moder ikke  der  vil  kunne  finde  nødtørftigt  Udkomme,  da 
maa  med  Kancelliets  Approbation  et  større  Antal  Landbeboere 
forenes  med  Kjebstadens  Jordemoder-Distrikt.  Ifølge  samme 
Reglement  "skal  der  paa  Landet  i  Danmark  være  saa  mange 
Jordemoder- Distrikter,  at  den  Jordemoder,  som  i  ethvert  af 
disse  ansættes,  beqvemmeligen  kan  varetage  sine  Forretninger, 
og  at  Beboerne  uden  al  for  stor  Besværlighed  kan  kalde  hende 
til  Hjælp«. 

Af  Apotheker  var  der  ved  Åarhundredets  Begyndelse  i 
Alt  44. 

Saaledes  var  i  ganske  almindelige  Træk  den  Ordning  af 
Medicinalvæsenet,  da  Sundheds-Kollegiet  ved  Reskr.  13.  Maj 
1803  under  det  danske  Kancellies  Overbestyrelse  sattes  i 
Spidsen  for  Landets  Medicinalvæsen,  som  indtil  da  havde 
været  i  Hænderne  paa  Collegium  medicum  og  det  kirurgiske 


Akademi.  Sandheds-Kollegiets  Instrux  er  imidlertid  af  en 
langt  senere  Datum,  nemlig  15.  Juni  1813.  §  1  lyder  saa- 
ledes:  •Sundheds-Kollegiet  skal  bestaae  af  de  Læger  og  andre 
af  Vore  Embedsmænd,  som  det  allernaadigst  maatte  behage 
Os  at  udnævne  til  Medlemmer  af  samme,  saa  skulle  og  2de 
af  Kjøbenhavns  Åpothekere,  som  Vi  efter  Kollegiets  Forslag 
ville  tilforordne  som  Åssessores  pharmaceutici,  deltage  i  alle 
Farmacien  vedkommende  Forhandlinger«.  Man  har  altsaa  op« 
rindelig  tænkt  sig,  at  Sæde  i  Kollegiet  ikke  udelukkende  skalde 
være  forbeholdt  Læger.  Imidlertid  er  det  os  ikke  bekjendt,  at 
andre  end  Læger  og  de  to  farmaceutiske  Assessorer  have 
været  Medlemmer  af  Kollegiet.  §2:  »Kollegiets  Forhandlinger 
og  Sagernes  Foredrag  i  sapme  besarges  ved  et  af  dets  læge- 
kyndige Medlemmer  under  Navn  af  Dekanus.  Dekanus  fra- 
træder efter  et  Aars  Forlob,  da  hans  Forretninger  overdrages 
til  det  lægekyndige  Medlem,  som  efter  Ordenen,  hvori  samt- 
lige Medlemmer  ere  udnævnte,  er  den  nærmeste  efter  bam>. 
Kollegiet  havde  desuden  sin  egen  Sekretær,  som  havde  kon- 
gelig Ansættelse,  men  som  ifølge  Gageloven  af  19.  Febr.  1861 
for  Fremtiden  lønnes  med  et  aarligt  Honorar  af  1600  Kr., 
idet  Bestillingen  ophører  at  være  et  kongeligt  Fmbede.  De- 
kanatssekretæren  ansættes  privat  af  Kollegiet,  men  lønnes 
med  800  Kr.  aarlig.  Dekanus  indtager  Forsædet  i  Kollegiet 
og  hans  Stemme  er  afgjørende  i  Tilfælde  af  Stemmelighed  i 
alle  Sager,  «hvor  Kollegiet  er,  eller  herefter  maatte  vorde 
bemyndiget  til  Sagernes  endelige  Afgjørelse«.  —  »Da  Til- 
synet med  Jordemodervæsenet  paaligger  Sundheds-Kollegiet, 
bemyndiges  samme  til  at  vælge  2  (ifølge  kgl.  Besol.  af  5.  Jan. 
1842  kun  1)  af  dets  Lemmer«  til  at  deltage  i  Jordemødrenes 
Examination.  Hver  14de  Dag  bør  Kollegiet  holde  Møde. 
De  indsendte  Sager  afgjøres  enten  mundtlig  paa  Møderne, 
uden  forinden  at  have  cirkuleret  imellem  Medlemmerne,  eller 
ved  skriftlig  Cirkulation  og  Votering;  i  begge  Tilfælde  har 
Dekanus  Referatet  af  Sagerne.  —  Kollegiet  har  at  vaage  over, 
at  alle  Love,  Medicinalvæsenet  angaaende,  iagttages  og  over- 
holdes. Forslag  til  Forandring  i  disse  Love  skal  det  tilstille 
det  danske  Kancelli.  Skulde  overordentlige  Foranstaltninger 
agtes  fornødne,  maa  det  igjennem  vedkommende  Overøvrighed 
sørge  for,  at  de  behørige  Forholdsregler  træffes,  og  gjøre 
Indberetning  herom  til  Kancelliet.  —  §  20:  »Alle  prakti- 
serende Læger  i  Danmark,  saa  vel  Medici  som  Kirurgi,  civile 
og  militære  af  begge  Etater,  samt  alle  Åpothekere,  Jorde- 
mødre og  andre  til  Medicinalvæsenet  henhørende  Personer 
staa  under  Sundheds- Kollegiet,   for  saa  vidt  deres  Embede, 


Fligter  og  Forretninger  angaar,  og  ber  rette  sig  efter  Alt, 
hvad  dem  i  saa  Henseende  af  Kollegiet  bliver  paalagt,  lige- 
som og  dette  Eollegium  bør  have  Tilsyn  med,  at  enhver  især 
af  bemeldte  Personer  opfylde  de  dem  paalagte  Fligter ».  Den 
samme  Ket,  -som  Kollegiet  har  til  at  foretage  ejeblikkelig 
nedvendige  Foranstaltninger,  have  ogsaa  Fysici  og  Stabs- 
lægerne,  dog  paa  eget  Ansvar  og  med  Forpligtelse  til  strax 
at  tilstille  Kollegiet  Indberetning  herom.  —  Kollegiet  har  Bet 
til  baade  direkte  og  igjennem  vedkommende  S^vrighed  at 
paatale  Forsømmelser  og  Forseelser  hos  Medicinalpersonalet, 
og  under  paatrængende  Omstændigheder  at  forbyde  Vedkom- 
mende Udøvelsen  af  deres  Kalds  Forretninger,  dog  at  det 
Forefaldne  indberettes  til  Kancelliet.  —  Kollegiet  har  Tilsyn 
med  faste  og  interimistiske  Sygestuer,  Tugthuse,  Fængsler, 
Flejeanstalter,  Fabriker  o.  desl.,  dog  særlig  hvad  Sundheds- 
plejen angaar.  —  Ligeledes  bør  Kollegiet  føre  et  nøje  Tilsyn 
med  Apothekerne  og  Medicinalhandelen,  sørge  for  Medicinal- 
taxtens  aarlige  Bevision,  og  for  at  Apothekemes  Begninger 
til  offentlige  Sygestuer  eller  til  fattige  Syge  revideres.  §  25: 
«Alle  forefaldne  Vakancer  i  Lægeembeder  i  Danmark,  saa  vel 
medicinske  som  kirurgiske,  baade  i  civil  og  militær  Eta- 
terne, anmeldes  af  Vedkommende  for  Sundheds-Kollegiet,  der 
besørger  Vakancen  bekjendtgjort,  og  modtager  Ansøgninger 
om  Embedet,  hvorefter  Sundheds-Kollegiet  gjør  Forslag  til 
vedkommende  Steder  om  Embedets  Besættelse«.  —  Det  mod- 
tager de  aarlige  Medicinalberetninger  fra  alle  civile  og  mili- 
tære Læger  i  Danmark  og  affatter  derefter  en  General- 
Indberetning.  —  Ved  Udbrud  af  farlige  epidemiske  Sygdomme 
bør  vedkommende  Læge  strax  gjøre  Indberetning  herom  og 
om  de  Foranstaltninger,  han  har  truffen.  —  Kollegiet  mod- 
tager de  aarlige  Anmeldelser  om  Dødfødsler.  —  Det  er  for- 
pligtet til  at  afgive  Betænkning  over  alle  Sager,  hvor  saadant 
forlanges  af  -Øvrighederne  eller  Betterne.  Kollegiet  skal  det 
være  magtpaaliggende  at  forebygge  og  standse  Kvaksalveri  og 
lignende  Misbrug  dels  ved  strengt  at  paase  Medicinallovenes 
Overholdelse,  dels  ved  at  opmuntre  til  Udbredelsen  af  Kund- 
skab om  Forebyggelsesmidler  imod  Sygdomme.  —  Væsentlige 
Forandringer  er  denne  Instrux  ikke  undergaaet. 

Instruxerne  for  Fysici  og  Distriktskirurger  ere  af  4. 
Marts  1818  og  ere  paa  enkelte  §§  nær  næsten  enslydende. 
Overfor  hinanden  ere  Fysici  og  Distriktskirurger  stillede  som 
overordnede  og  underordnede  lokale  Embedslæger.  Fysikus 
har  det  overordnede  Tilsyn  med  Alt,  hvad  der  vedkommer 
Medicinalvæsenet  i  hans  Fysikat;  saaledes  Tilsynet  med  Lev- 


netstnidlernes  og  Drikkevandets  Beskaffenhed  samt  med  Alt, 
hvad  der  kan  have  Indflydelse  paa  Sundhedstilstanden.  Han 
er  Medlem  af  Sandheds -Kommissionen,  hvor  Karantæne- 
Anordningerne  ere  anvendelige.  Fra  alle  Lseger  i  Fysikatet 
modtager  han  de  aarlige  Medicinalberetninger  og  indsender 
dem  tilligemed  sin  egen  igjennem  vedkommende  Amt  til 
Sundheds-Kollegiet.  Ved  legale  Obduktioner,  som  i  Reglen 
skulle  foretages  af  Fysikus  og  vedkommende  Distriktslæge, 
leder  han  Forretningen.  Idetmindste  en  Gang  om  Aaret  skal 
Fysikus  i  Forbindelse  med  vedkommende  Distriktslæge  visi- 
tere Åpothekerne  og  i  det  Hele  fare  Overtilsynet  med  dem  og 
med  al  Medikamenthandel  i  Fysikatet.  Han  tilligemed  en 
Apotheker  examinerer  de  Disciple,  som  fremstille  sig  til  Med- 
hjælperexamen.  Et  lignende  Overtilsyn  paahviler  ham  med 
Hensyn  til  Jordemodervæsenet,  epidemiske  Sygdomme  og 
Kvaksalveri.  —  Distriktskirurgerne  have  det  umiddel- 
bare Tilsyn  med  ovennævnte  medicinale  Anliggender  i  deres 
Distrikter;  dog  maa  et  Far  Enkeltheder  fremhæves.  Slutnin- 
gen af  §  4  i  Distriktskirurgernes  Instrux  lyder  saaledes: 
•  Hospitals-  og  faste  Almisselemmer  samt  Arrestanter  tilser 
og  kurerer  han  uden  Betaling,  imod  at  nyde  fri  Befordring 
og  Diætpenge,  naar  Bejser*i  den  Anledning  maa  foretages*. 
Ifølge  Frdn.  af  3.  April  1810  paahviler  den  offentlige  Vakd- 
nation  Distriktskirurgerne. 

Hvad  nu  disse  Instruxer  angaar,  da  skulle  vi  nærmest 
beskjæftige  os  med  den  for  Sundheds-Kollegiet  Da  det  i 
sin  Virksomhed  skulde  arbejde  baade  som  et  administrativt 
og  som  særligt  sagkyndigt  Kollegium,  maatte  det  have  et 
forholdsvis  stort  Medlemsantal;  thi  som  everste  Domstol  i 
medicinale  Fagspergsmaal  (quæstiones  årtis),  maatte  det  være 
i  Besiddelse  af  de  fornedne  Fagkræfter.  Imidlertid  er  der 
dog  ikke  i  Instruxen  taget  det  tilbørlige  Hensyn  hertil;  thi 
om  Besættelsen  af  de  enkelte  Pladser  indeholder  Instruxen 
ingen  Begler.  I  Førstningen  føltes  denne  Mangel  ikke,  men 
senere,  da  Lægevidenskabens  enkelte  Fag  ved  deres  raske 
Udvikling  indtoge  en  paa  større  Indsigt  grundet  Selvstændig- 
hed, savnede  hyppig  nogle  af  Hovedfagene  Repræsentanter  i 
Kollegiet.  Desuden  kunde  det  træffe,  at  det  Medlem,  man 
udnævnte  paa  Grund  af  hans  særlige  Fagdygtighed,  var  lidet 
skikket  til  at  overtage  den  ham  som  Dekanus  paahvilende 
Pligt  at  lede  Forhandlingerne  og  for  det  løbende  Aar  være 
dets  Forretningsfører.  Medens  Datidens  andre  Kollegier  havde 
deres  faste  Præsident,  der  overfor  Kongen  maatte  bære  den 
væsentligste  Del  af  Ansvaret  for  Kollegiets  Virksomhed,  skif- 


tede  SuDdheds-KoIIe^ets  Forretningsfører,  dets  Dekanas  hvert 
Åar.  Grunden  hertil  ligger  nær  nok;  man  kunde  nemlig 
ikke  af  Kjøbenhavns  mest  beskjæfligede  Læger  forlange,  at 
de  for  et  længere  Aaremaal  ad  Gangen  skulde  overtage  De- 
kanatet.  Heraf  blev  den  simple  Følge,  at  intet  af  Kollegiets 
Medlemmer  fik  den  tilstrækkelige  øvelse  i  dets  Forret- 
ningsliv, og  saaledes  heller  ikke  kunde  tilegne  sig  den 
fornødne  Interesse  herfor.  Heraf  folger  igjen,  at  Kollegiet 
har  havt  vanskeligt  ved  at  bevare  en  fast  Tradition  i  sin 
Virksomhed,  thi  en  saadan  lader  sig  ikke  bevare,  hvor  For- 
retningslederen idelig  skifter.  Medens  i  de  andre  Kollegier 
Præsidenterne  bare  det  væsentligste  Ansvar  for  Kollegiets 
Virksomhed,  var  i  Sundheds- Kollegiet  Ansvaret  ligeligt  for- 
delt imellem  dets  Medlemmer,  med 'andre  Ord,  Ansvaret  var 
borte;  thi  hvor  der  som  i  Sundheds-Kollegiet  ikke  kan  blive 
Tale  om  Fengeansvar  eller  andet  juridisk  Ansvar,  men  kun 
om  et  moralsk,  er  et  Ansvar,  der  bæres  ligeligt  af  en  halv 
Snes  Personer,  for  intet  at  regne.  Imidlertid  var  det  først 
senere,  at  disse  Mangler  føltes;  thi  endnu  i  en  lang  Aarrække 
vare  Kollegiets  Forretninger  faa  i  Sammenligning  med,  hvad 
de  senere  bleve.  —  Ifølge  §  20  staar  det  hele  Medicinal- 
personale under  Sundheds -Kollegiet,  og  ifølge  §  25  skuUe 
alle  Vakancer  i  Lægeembeder,  baade  i  civil  og  militær  Eta- 
terne anmeldes  for  Sundheds- Kollegiet,  der  besørger  Vakancen 
offentlig  bekjendtgjort  og  modtager  Ansøgninger  om  Embedet, 
hvorefter  Sundheds-Kollegiet  gjør  Forslag  om  Embedets  Be- 
sættelse; men  ved  senere  Bestemmelser  ere  Militæretaterne 
stillede  aldeles  uafhængige  af  Sundheds-Kollegiet 

Hvad  Instruxerne  for  Fysici  og  Distriktskirurgerne  an- 
gaar,  da  ere  de  altfor  meget  en  ordret  Gjentagelse  af  hinanden, 
til  at  der  kunde  blive  en  klar  og  skarp  Grændse  imellem  de 
to  Embedsklassers  gjensidige  Stilling  og  imellem  Omraaderne 
for  deres  Virksomhed. 

Saaledes  var  i  sine  Grundtræk  Medicinalvæsenets  Ord- 
ning, og  i  det  Spor,  som  saaledes  var  lagt,  fortsatte  man 
Vejen.  Hvor  der  syntes  at  være  Trang  dertil,  navnlig  i  af- 
sides Egne  med  en  tynd  Befolkning,  som  kun  havde  ringe 
Tiltrækningskraft  for  private  Læger,  oprettede  man  nye  Læge- 
distrikter, og  disses  Tal,  som  i  1808  var  62,  er  nu,  1880, 
voxet  til  94.  Paa  samme  Maade  oprettede  man  nye  Apotheker. 
Disses  Antal  var  i  Provinserne  1801  —  44,  1840  —  72  og 
1880  —  123.  De  Apotheker,  der  oprettedes  efter  kgl.  Besol. 
af  23.  Decbr.  1842,  besidde  kun  et  personligt  Privilegium. 
1858  oprettede  man  to  nye  Fysikater  i  Jylland,   men  saa- 
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fremt  man  den  Gang  har  foretaget  denne  Deling  som  Be- 
gyndelsen til  en  yderligere  Deling  af  Landets  Fysikater,  er 
man  bleven  staaende  ved  den  gjorte  Begyndelse.  I  en  anden 
Retning  var  der  imidlertid  i  al  Stilhed  foregaaet  en  Bevægelse, 
som  blev  af  stor  Betydning  for  Publikum  og  ikke  mindre  for 
Distriktslægerne.  I  1808  var  Antallet  af  privat  praktiserende 
Bylæger  18  og  af  privat  praktiserende  Landlæger  7;  1850  var 
Antallet  steget  henholdsvis  til  107  og  63  og  1880  til  207 
og  165. 

Allerede  i  Fyrrerne  havde  der  i  den  medicinske  Presse 
hævet  sig  Stemmer  for  en  Medicinalreform;  og  heldigt  havde 
det  vistnok  været,   om   man   fraoven  af  havde  underkastet 
Sagen  en  alvorlig  Draftelse  og  nndersegt,  hvorvidt  Systemet 
ikke  trængte  til  en  Revision;   men  det  skete  ikke,    og  Be- 
vægelsen  dede   efterbaanden   hen.     Men   senere,   navnlig   i 
Halvtredserne  blev  Spørgsmaalet  mere  brændende.    Det,   der 
den  Gang  aabenbarede  den  hele  Brøst,  var  Justitsministeriets 
Skrivelse  af  30.  August  1858,  som  efter  over  Sagen  at  have 
brevvexlet  med  det  kgl.  Sundheds-Kollegium  erklærede,    »at 
Fattigpraxis  er  paalagt  Distriktslægen   som   en  Forpligtelse, 
naar  den  fordres  udført  af  ham,    men  uden  at  der  kam  til* 
komme  ham  nogen  Berettigelse  til  saadan  Praxis,   hvorimod 
enhver  Kommune  maa  have  Ret  til  at  vælge  hvilken  Læge, 
den  tror  sig  bedst  tjent  med«.    Ganske  vist  var  denne  Re- 
solution et  betydningsfuldt,   om  ikke  noget  heldigt  System- 
skifte.    Man   hjalp   sig  med  paa   en  temmelig  hensynsløs 
Maade  at -overhugge  en  Knude,   men  det  store  Spergsmaal 
om  en  Medicinalreform  kom  man  ikke  et  Skridt  nærmere. 

I  Aarhundredets  Begyndelse  var  Distriktslægen  paa  saare 
mange  Steder  Distriktets  eneste  Læge,  og  foruden  Vakcina- 
tion,  legale  Ligsyn,  Tilsyn  med  Sundhedsplejen  og  Behand- 
lingen af  Epidemier  for  offentlig  Regning,  var  den  kommunale 
Fattigsygepleje  hans  Hovedforretning.  Under  udbredte  og 
farlige  Epidemier  kunde  hans  Arbejde  blive  uoverkommeligt« 
og  der  beskikkedes  ham  da  gjerne  Lægeassistance,  særlig 
fra  Hovedstaden;  men  under  almindelige  Forhold  var  Fattig- 
praxis dog  den  Del  af  hans  offentlige  Forretninger,  der  stillede 
de  største  Krav  til  hans  Tid  og  Kræfter;  thi  den  offentlige 
Yakcination  foretoges  ikkun  en  Gang  om  Aaret,  de  legale 
Ligsyn  vare  og  ere  ikkun  faa,  og  den  offentlige  Sundheds- 
pleje spillede  den  Gang  ikkun  en  underordnet  Rolle.  I  og 
for  sig  var  denne  Fattigpraxis  ikke  nogen  indbringende  For- 
retning ;  thi  3 1.  i  Dagpenge  for  en  ofte  besværiig  Rejse,  var 
sandelig  et  kummerligt  Vederiag;  og  selv  da  disse  Dagpenge 


forøgedes  til  1  Bdlr.  for  Rejser  paa  over  1  Mil  fra  hans  Hjem, 
var  det  en  maadelig  Indtægt.  Men  paa  en  Tid,  da  alle  Bi* 
veje  og  Sogneveje  vare  saa  slette,  spillede  Befordringen  en 
afgjørende  Bolle,  og  Distriktslægens  Besøg  hos  en  Fattig 
benyttedes  i  stor  Udstrækning  af  hans  private  Klienter,  saa 
at  disse  Fattigrejser  bleve  ligesaa  indbringende,  som  de  til- 
syneladende vare  det  Modsatte.  Ikkun  ved  Hjælp  af  disse 
Fattigrejser  blev  han  istand  til  at  bestride  sin  udbredte  pri- 
vate Fraxis,  og  Distriktslægeembederne  vare  den  Oang  med 
deres  meget  smaa  Gager  i  en  ganske  anden  Grad  sikre  og 
indbringende  Embeder  end  nn,  da  Gagen  er  forhøjet.  For 
det  Offentlige  havde  denne  Distriktslægens  Fattigpraxis  den 
Fordel,  at  Distriktslægen  holdtes  vel  bekjendt  med  enhver 
Erog  i  sit  Distrikt. 

I  hvad  Forhold  til  de  tidligere  Bestemmelser  stod  nn 
Skrivelsen  af  30.  Aug.  1858?  Reglement  for  Fattigvæsenets 
provisoriske  Indretning  paa  Landet  af  5.  Juli  1803  gjøres  det 
Præsten  uden  Forbehold  til  Pligt  at  henvende  sig  til  »Di- 
striktets Læge*  saa  ofte  Sognets  Fattige  have  Lægehjælp 
behov.  Instrux  for  Distriktskirurger  af  4.  Marts  1818  §  4 
slutter  med  de  Ord:  »Hospitals-  og  faste  Ålmisselemmer 
samt  Arrestanter  tilser  og  kurerer  han  uden  Betaling,  imod 
at  nyde  fri  Befordring  og  Diætpenge,  naar  Sejser  i  denne 
Anledning  maa  foretages ».  Forpligtelsen  var  altsaa  gjensidig, 
og  der  gjordes  heller  ikke  Indsigelse  herimod  fra  nogen  af 
Siderne.  Kancelliskrivelse  af  27.  Aug.  1825  udtaler:  >Alle 
Kure  og  andre  Medicinalvæsenet  vedkommende  Forretninger, 
der  ske  efter  offentlig  Foranstaltning,  og  hvortil  Udgifterne 
udredes  af  det  Offentlige,  bør  i  Reglen  besørges  af  de  dertil 
beskikkede  Fysici  og  Distriktskirurger,  hvorimod  det  staar 
Enhver  frit  for,  for  egen  Regning  at  lade  sig  betjene  af 
hvilken  til  Praxis  berettiget  Læge,  han  finder  for  godt».  Paa 
lignende  Maade  udtaler  sig  Kane.  Skriv,  af  1.  Maj  1828 . .  . 
aden  offentlige  Læge,  der  har  overtaget  Behandlingen  af  en 
Syg  for  Fattigvæsenets  Regning,  bør  vedblive  Kuren,  dog  at 
det  ikke  forbydes  Patienten  at  modtage  Besøg  eller  endog 
ganske  at  overdrage  Kuren  til  en  privat  Læge,  naar  kun  saa*- 
dant  bliver  uden  Udgift  for  det  Offentlige ».  Kancelliskrivelse 
af  23.  Febr.  1828  lyder  saaledes:  «Det  tilkommer  ordentligvis 
Distriktskirurgen  at  behandle  fattige  Syge,  men  Fysikus  maa 
være  berettiget  til  at  overtage  sammes  specielle  Behandling, 
naar  vedkommende  Overøvrighed,  paa  Grund  af  særdeles  Om- 
stændigheder, maatte  finde  sig  foranlediget  til  at  fordre  Saa- 
dant».    Kane.  Skrivelse  af  3.  Oktbr.  (14.Novbr.)  1829  lyder 
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saaledes:    ^^En  Fattigkommission  kan  brnge  hvilken  Lasge^ 
samme  finder  for  godt,  naar  denne  renuncerer  paa  Diætpenge 
og  ligeledes  paa  Salær  i  de  enkelte  Tilfælde,   hvor  saadant 
ellers   for  Fattiges  Kur  kunde  være  at  betale*.     Ferst  ved 
Kane.  Skriv.  13.  Dcbr.  1842  begynder  en  Bække  Fortolknings- 
forsøg,   der  skulde  løse  den  ene  Fart  fra  dens  Forpligtelse. 
Sidstnævnte  Skrivelse  foranledigedes  ved,  at  en  Godsejer  fore- 
spurgte, om  der  maattevære  noget  til  Hinder  for,  at  de  ham 
tilhørende  Godsers  Befolkning  eller  en  Del  af  dem  forenes 
om,  mod  en  vis  Betaling  pr«  Td.  Hartkorn  selv  at  antage  en 
examineret  Læge,  som  tillige  skulde  besørge  den  sammest^s 
forefaldende  Fattigpraxis.     Efler  at  have  korresponderet  med 
det  kgl.  Sundh.  Kollegium  svarede  Kancelliet,    «at  der  imod 
det  omspurgte  Arrangement  Intet  findes   at  erindre«.    Kort 
og  godt.    Alen  er  selve  Skrivelsen   kortfattet,  saa  er  Moti- 
veringen vidtløftig  nok,   men  i  flere  Henseender  ogsaa  be- 
synderlig nok.     Den  er  i  alle  Betninger  saa  løs  og  lidet 
holdbar,   at  vi  ikke  her  skulle  gaa  videre  ind  paa  den,   dog 
maa  et  Far  Punkter  fremhæves.     Motiveringen  gaar  ud  fra 
den  Omstændighed,  at  Distriktslægens  Indtægt,  o:  Dagpenge, 
er  saa  ringe,  at  han  ikke  kan  lide  noget  pekuniært  Tab  ved 
at  miste  Betten  til  Fattigpraxis,   og  herpaa  begrundes  Ad- 
ministrationens Bet  til  at  fratage  ham  denne  Bet,   idet  der 
tillige  opkastes  Tvivl  om,  hvorvidt  han  nogensinde  har  været 
i  Besiddelse  af  denne  Bet(!).  Om  man  overhovedet  kan  sætte 
den  formentlige  Indtægt  som  Kriterium  for  en  Embedsmands 
Bet  eller  Ikke -Bet  til  at  udøve  en  vis  Embedspligt,  turde 
være  tvivlsomt;  men  i  alle  Tilfælde  gik  man  ud  fra  en  urigtig 
Forudsætning,   naar  man  maalte  Distriktslægens  økonomiske 
Tab  efter  Størrelsen  af  hans  Dagpenge,  hvad  allerede  ovenfor 
er  godtgjort.     Hvorledes  en  Kommune  ved  at  slutte  Akkord 
med  en  privat  Læge  i  sin  Nærhed  skulde  kunne  sikre  sig,  at 
denne  altid  er  tilstede,  naar  Fattigvæsenet  ønsker  hans  Hjælp, 
er  ikke  let  at  indse,   da  den  private  Læge  ligesaa  vel  som 
Distriktslægen  i  øjeblikket  kan  være  beskjæftiget  i  en  Ijern 
Del  af  sit  Omraade.    Ganske  sikker  i  sin  Opfattelse  af  For- 
holdet har  Kancelliet  ikke  været,    thi    allerede    under  4. 
Maj   det  følgende  Aar  skriver  det:    «at  det  maa  anses  for 
billigt  og  mest  betryggende,   at  Sogneforstanderskaberne  kun 
benytte   den   dem  ved  Kane.  Skr.  af  13.  Dcbr.  1842  givne 
Bet,   for  derved  at  erhverve  Distriktet  kj endelig  Fordel, 
navnlig  med  Hensyn  til  at  erholde  Lægehjælp  hurtigere  og 
med  mindre  Bekostning«.    Det  var  en  betydelig  Indskrænk- 
ning af  den  gjorte  Indrømmelse.  ^  Just.  Min.  Skriv,  af  30. 
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Aug.  1858  tager  intet  Hensyn,  det  er,  som  det  i  sin  Tid 
sagdes,  en  resolut  Besolution.  Den  Anledning,  som  frem* 
kaldte  denne  Resolution,  viser  tydelig  nok,  at  de  Hensyn,  som 
tidligere  havde  gjort  sig  gjældende,  nu  vare  satte  til  Side, 
thi  i  dette  Tilfælde  kunde  der  ikke  være  Tale  om  «at  er- 
hverve Distriktet  kjendelig  Fordel,  navnlig  med  Hensyn  til 
at  erholde  Lægehjælp  hurtigere  og  med  mindre  Bekostning«; 
thi  den  private  Læge,  som  vedkommende  Kommune  havde 
engageret,  boede  i  samme  Ejøbstad  som  Distriktslægen.  Det 
eneste,  der  kan  siges  til  Undskyldning,  er,  at  man  aabenbart 
ikke  vidste,  hvad  man  gjorde,  nemlig,  at  man  gav  Distriktslæge- 
Institutionen  et  Ulivssaar.  Netop  i  nogle  af  de  ældste  Læge- 
distrikter, i  de  rigeste  og  bedst  befolkede  Egne  viste  Ulem- 
perne sig  først;  thi  her  voxede  de  privat  praktiserende  Lægers 
Antal  stærkest.  Det  var  let  at  forudse,  at  Distriktslægernes 
avrige  offentlige  Forretninger,  med  Undtagelse  af  Vakcinationen, 
for  Størstedelen  vilde  gaa  over  til  de  privat  praktiserende 
Læger,  naar  og  hvor  de  (Distriktslægerne)  ikke  vare  Fattig- 
læger. De  legale  Ligsyn  vare  jo  forholdsvis  sjældne,  og  til 
dem  kunde  det  ikke  forndenes  Politimestrene  at  rekvirere  den 
nærmest  boende  private  Læge.  Epidemiernes  Behandling  for 
offentlig  Regning  kunde  heller  ikke  forbeholdes  Distrikts- 
lægen undtagen  i  de  ham  nærmest  liggende  Sogne;  thi  dels 
var  det  kun  til  Tab  for  ham  at  overtage  denne  Behandling 
i  Qerntliggende  Dele  af  Distriktet,  hvor  han  ingen  privat 
Fraxis  havde,  dels  gjaldt  jo  med  Hensyn  hertil  de  samme 
Grunde  som  med  Hensyn  til  den  kommunale  Fattigpraxis, 
at  det  var  urimeligt  at  lade  den  Qerntboende  Distriktslæge 
behandle  en  Epidemi,  naar  man  havde  en  Læge  i  den  umid- 
delbare Nærhed  af  Stedet,  hvor  Epidemien  rasede.  Men  fordi 
Distriktslægen  mistede  den  kommunale  Fattigpraxis,  behøvede 
han  dog  ikke  at  miste  sin  private  Fraxis,  vil  man  vel  ind- 
vende. Hvor  Distriktslægen  var  vel  anset  og  afholdt  af  sit 
Klientel,  beholdt  han  en  hel  Del  af  sin  private  Fraxis;  men 
hans  Eftermand  vilde  ganske  sikkert  ikke  arve  den.  Heraf 
er  nu  Følgen  bleven,  at  der  nu  findes  ikke  saa  faa  Læge- 
distrikter, hvor  Distriktslægen  ikkun  færdes  i  et  Far  af  de 
allernærmeste  Sogne.  Distriktslægen  kan  nu  komme  til  et 
Distrikt,  hvor  alle  Landsognene  have  engageret  private  Læger 
til  deres  Fattiglæger,  og  hvor  han  som  Følge  heraf  kan  holdes 
indelukket  i  Kjebstaden  uden  at  have  Lejlighed  til  at  blive 
kjendt  af  Landbefolkningen.  Er  han  en  dygtig  Mand,  vil 
han  vel  i  Tidens  Løb  erhverve  sig  Anerkjendelse,  men  inden 
han  kommer  saa  vidt,  vil  han  have  lidt  betydelige  Tab,  som 
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vanskelig  lade  sig  erstatte.  —  I  en  anden  Henseende  var  der 
ogsaa   begaaet  en  Fejl  ved  Skrivelsen   af  30.  August  1858, 
idet  man   ikke  tilstrækkelig   bavde  overvejet,    hvorvidt    man 
ved  dette  Skridt  havde  varetaget  Fattigvæsenets  Tanr.     Ad- 
ministrationen,  i   dette  Tilfælde  Indenrigsministeren,    borde 
strax  have  ladet  Eommunerne  vide,  at  de  ikke  vare  laste  fn 
deres  Forpligtelse  til  at  have  en  fast  af  Begeringen    appro- 
beret Fattiglæge,  fordi  de  vare  fritagne  for  at  benytte  Distrikts- 
lægen som  saadan ;  thi  Fattigforsergelsen  er  et  Statsanliggende, 
som   kun    af  Hensigtsmæssigheds  Grunde   er  henlagt    under 
Eommunerne.   Men  Indenrigsministeren  erfarede  maaske  ikke 
en  Gang  noget  om  denne  Resolution.     Af  adskillige  Kom- 
muner er  denne  Fritagelse  opfattet,    som  om  de  slet   ikke 
behøvede  at  have  nogen  fast  Fattiglæge,  og  de  henvende  sig 
snart  til  en,  snart  til  en  anden  Læge,  hvorved  det  kan  ske, 
at  samme  Patient  i  samme  Sygdom   kan  blive  tilset  af  flere 
Læger,   af  hvilke  den  ene  ikke  véd,   hvad  den  anden   har 
ordineret.     Selv  hvor  man  har  sluttet  Akkord  med  en  be- 
stemt Læge,  er  denne  Akkord  saa  l^s,  at  Lægen  paa  en  ikke 
heldig  Maade  bliver  afhængig  af  Kommunen.  *  Frisbilligheden 
synes  at  være  det  bestemmende  Moment,  og  man  har  Exempef 
paa,  at  Lægepladsen  er  sat  til  Licitation  imellem  Leveranoen 
af  Ligkister  og  lignende  Præstationer  til  Fattigvæsenet   Det 
kan  dog  næppe  være  i  de  Fattiges  Tarv. 

Skrivelsen  af  30.  August  1858  lader  sig  maaske  forsvare 
fra  et  juridisk  Standpunkt  —  hvad  kan  ikke  det  — ,  men 
den  bliver  ligefuldt  en  Ytring  af  et  administrativt  System- 
skifte af  en  indgribende  Betydning.  Man  maa  imidlertid  ikke 
tro,  at  nærværende  Forfatter  er  af  den  Mening,  at  Sundheds- 
Kollegiet  og  Justitsministeriet  skulde  have  tvunget  Kommu- 
nerne tilbage  i  den  gamle  Gænge  og  forlangt  af  dem,  at  de 
skulde  kjore  tre  Mile  efter  Distriktslægen,  naar  de  havde  en 
Læge  i  deres  umiddelbare  Nærhed.  Men  det  man  med  Rette 
kunde  have  forlangt,  er,  at  rette  Vedkommende  burde  have 
kunnet  indse,  at  det  foreliggende  Spørgsmaal  ikke  herte  til 
dem,  som  lade  sig  besvare  med  et  flot  Pennestrag,  men  at 
det  greb  ind  i  vor  hele  Medicinalordning.  Havde  man  taget 
Danmarks  Kort  for  sig,  vilde  man  snart  have  kunnet  opdage 
Hovedgrunden  til,  at  det  gjældende  System  ikke  længere  var 
holdbart  uden  betydelige  Modifikationer«  I  saa  godt  som  alle 
de  ældre  Lægedistrikter  havde  man  anvist  Distriktsls^eme 
eller,  som  de  den  Gang  kaldtes  Distriktskirurgerne  Bopæl  i 
Kjebstæderne,  hvor  ogsaa  Apothekerne  havde  faaet  deres 
Plads.    Herimod   var  Intet  at  indvende;   thi   paa  den  Tid 
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havde  det  sine  store  Vanskeligheder  at  anbringe  dem  andet- 
steds. Det  kunde  stundom  være  vanskeligt  nok  at  faa  dyg-^ 
tige  Folk  til  at  sage  disse  Embeder,  og  havde  man  anvist 
Distriktslægerne  Bopæl  midt  ude  paa  Landet,  vilde  det  maaske 
stundom  have  været  umuligt  at  faa  disse  Embeder  besatte. 
Og  dog  vilde  det  vistnok  have  været  hensigtsmæssigere  ikke 
saa  udelukkende  at  have  holdt  sig  til  Ejebstæderne.  Da  nu 
de  allerfleste  af  vore  Ejøbstæder  ere  Sekjøbstæder ,  kom 
Distriktslægerne  i  ligesaa  mange  Tilfælde  til  at  bo  paa  en 
Udkant  af  deres  Distrikter.  Selv  i  mindre  Distrikter  kunde 
Landboerne  paa  Udkanterne  af  Distriktet  af  den  Grund  have 
2V2  Mil  til  Lægens  Bopæl  og  det  endog  i  Landets  rigeste 
og  bedst  befolkede  Egne.  Saalænge  Distriktslægen  ligefuldt 
var  den  nærmeste  Læge,  fandt  man  sig  med  Taalmodighed 
heri;  men  den  bristede  i  samme  Grad  som  Læger  nedsatte 
sig  rundt  om  paa  Landet.  1807  var  Antallet  af  de  privat 
praktiserende  Læger  paa  Landet  7,  1850  —  63  og  1880  —  165; 
disse  Tal  tale  tydelig  nok.  Havde  man  i  Halvtredserne  og 
endnu  hellere  i  Fyrrerne  anvist  Distriktslægerne  Bopæl  i 
Midten  af  deres  Distrikter,  vilde  Distriktslæge- Institutionen 
i  en  lang  Åarrække  uanfægtet  kunnet  hævde  sin  Stilling. 
Ejebstædeme  vilde  jo  aldrig  komme  til  at  savne  de  fornødne 
Lægekræfter,  og  man  vilde  vel  efterhaanden  i  de  fleste  Ejøb- 
stæder have  anset  det  for  rigtigst  at  have  en  fast  Stadslæge. 
—  Man  kunde  jo  ogsaa  have  valgt  den  Udvej,  at  ophæve 
Distriktslæge-Institutionen  og  lade  Distriktslægerne  blive  af- 
løste af  Eommunelæger,  men  saa  tillige  sørget  for,  at  disse 
fik  en  fastere  Stilling  end  de  nuværende  private  Fattiglæger. 
Maaske  var  det  Hensynet  til  de  jydske  Hededistrikter,  som 
vanskeliggjorde  en  saadan  Ordning,  hvad  dog  ikke  kan 
have  været  Tilfældet,  thi  fordi  man  ophævede  Distriktslæge- 
Institutionen,  kunde  der  jo  meget  vel  tilstaas  enkelte  Smaaøer 
og  ligesaa  uheldigt  stillede  Hedesogne  et  Tilskud  af  Stats- 
kassen, saalænge  dette  maatte  anses  fornødent.  —  Selvfølgelig 
maatte  Ordningen  af  vort  Apothekervæsen  gaa  Side  om  Side 
med  den  af  vort  Lægevæsen.  —  Der  skete  imidlertid  intet, 
uagtet  Eollegiet  maatte  vide,  hvor  alvorlig  en  Medicinalreform 
attraaedes  af  Provinslægerne.  At  Eollegiet  ikke  havde  nogen 
klar  Opfattelse  af  Situationens  Beskaffenhed  navnlig  kort  før 
og  efter  Just.  Min.  Skriv,  af  30.  Aug.  1858,  fremgaar  ogsaa 
deraf,  at  Eollegiet  vedblev  at  foreslaa  Omfordeling  af  Sognene 
imellem  de  gamle  Distrikter,  saasnart  et  Sogn  paa  Udkanten 
af  et  Distrikt  ønskede  at  benlægges  til  Nabodistriktet,  en 
Omlægning,  som  maaske  sparede  vedkommende  Sogn  V4  eller 
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V2  Mils  Ejørsel.  For  en  enkelt  Bejses  Skyld  var  det  dc^ 
ikke  Umagen  værd  at  foretage  en  saadan  Omlægning,  saa 
meget  mindre  som  Befordringen  til  denne  Bejse  (iÅDledning 
afdenoff.Vakcination)  slet  ikke  udrededes  af  Sognene,  og  som 
disse  til  deres  Fattiglæge  kande  vælge,  hvilken  Læge  de  vilde, 
og  derved  med  Hensyn  til  de  Ægter,  der  paahvilede  Kom- 
munerne som  saadanne,  havde  faaet  fuldkommen  Frihed. 

Kollegiet  vil   maaske   til   sit  Forsvar   indvende,   at    der 
med    Hensyn   til   en   saadan  Medicinalreform   herskede   den 
største  Uenighed   imellem  Provinslægerne   selv,   men    denne 
Indvending  taber  sin  Betydning  derved,  at  Kollegiet  ifelge  sin 
hele  Stilling  bedst  burde  kunne  have  overset  Forholdene  og 
ikke  skulde  have  haft  nødig  at  vente  paa,  at  en  fuldkommen 
Enighed  imellem  Lægerne  viste  det  Vejen.     Om  den   Slags 
Spørgsmaals  Besvarelse  opnaas  der  desuden  aldrig  Enighed. 
Vil  man  imidlertid  undersøge  denne  Uenighed  lidt  nøjere,  er 
det  klart  nok,  at  den  store  Masse  af  Landets  mest  intelligente 
Provinslæger  var  enig  om  en  Medicinaireforms  Nødvendighed. 
Ved  en  saadan  Lejlighed  er  der  jo  altid  Nogle,  som  enten  af 
Overbevisning  eller  fordi  de  finde  det  hensigtsmæssigt,  ere 
meget  villige  til  at  gaa  de  bestaaende  Autoriteters  Ærinder, 
ligesom  der  er  Åndre,   til  hvis  Naturel   det  hører  at  rejse 
Opposition ;  men  i  det  Hele  og  Store  var  der  næppe  Uenighed 
om  dette  Punkt.   Ånderledes  forholdt  det  sig,  naar  man  kom 
til  Enkelthederne  i  en  saadan  Medicinalreform.    Her  madte 
man  allerførst  Spørgsmaalet:   Distriktslæger  eller  Kommune- 
læger;  skulde  disse   afløse   hine?   —   Med   Hensyn  til   det 
Forslag,   som  forrige  Åar  udgik  fra  Lægemødet  i  Svendborg, 
hvor  det  blev  enstemmig  vedtaget  efter  ogsaa  at  have  vundet 
de  enkelte  Kredsforeningers  Bifald,   har  et  af  Hovedstadens 
store  Blade  indvendt,   at  det  var  altfor  magert  til,   at  man 
for  dets  Skyld  skulde  sætte  Lovgivningsmagten  i  Bevægelse. 
Forslaget,  mente  paagjældende  Blad,  burde  idetmindste  ogsaa 
have  besvaret  ovenstaaende  Spørgsmaal,  helst  i  den  Betning, 
at  Distriktslæger  afløstes  af  Kommunelæger,  og  at  Fysikateme 
deltes.    Denne  Indvending  er  let  nok  at  afvise;  thi  det  vilde 
have  været  umuligt  med  Hensyn  til  dette  Punkt  at  opnaa 
Enighed  imellem  Lægerne.  Det  vilde  have  fremkaldt  endeløse 
Forhandlinger,  og  ved  Slutningen  vilde  man  ikke  haveopnaaet 
større  Enighed  end  ved  Begyndelsen.     Det  var   derfor,   at 
man  allerede  for  6  Åar  siden  paa  Lægemødet  i  Aarhus  ind- 
skrænkede sig  til  at  fremkomme  med  et  Forslag  til  en  Beform 
af  den  øverste  Medicinalstyrelse.     Det  maatte   da  paahvile 
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denne  nye  Medicinalstyrelse  at  fremkomme  med  Forslag  til 
Omorganisationen  af  det  provinsielle  Medicinalvæsen. 

Hvad  nu  angaar  selve  Spargsmaalet  —  Kommunelæger 
eller  Distriktslæger  — ,  da  maa  nærværende.  Forfatter  ind- 
ramme, at  han  i  Aarenes  Lab  har  skiftet  Standpunkt.  I 
mange  Åar  var  det  min  Overbevisning,  at  Landet  var  bedst 
tjent  med,  at  Kommunelæger  aflaste  Distriktslæger,  men  efter 
med  Opmærksomhed  at  have  fulgt  Udviklingen,  er  jeg  bleven 
rokket  i  denne  min  Overbevisning.  Naar  jeg  tidligere  saa 
afgjort  gav  Kommunelæger  Fortrinet,  saa  skete  det  dog  under 
den  Forudsætning,  at  disse  Kommunelæger,  naar  de  skulde 
aflåse  Distriktslægerne,  ogsaa  udstyredes  med  Distriktslægernes 
Pligter  i  de  Kommuner,  i  hvilke  de  fungerede,  og  at  deres 
Stilling  blev  noget  fastere  og  mere  betrygget  overfor  Kom- 
munerne. Men  selv  .under  denne  Forudsætning  vil  denne 
Plans  Ojennemfarelse  volde  mange  Vanskeligheder.  Man  er 
saaledes  berettiget  til  at  sparge,  om  enhver  saadan  Kommune- 
læge, selv  om  han  kun  er  Læge  i  en  enkelt  ganske  lille 
Kommune,  skal  udstyres  med  ovennævnte  Pligter  og  Rettig- 
heder, eller  hvis  ikke,  hvor  stort  et  Komplex  af  Kommuner 
eller  hvor  stort  et  Indbyggerantal  der  skal  udkræves  for  at 
iklæde  Kommunelægen  slige  Pligter  og  Bettigheder.  Hvis 
man  skulde  vælge  det  sidste  —  o:  fastsætte  Antal  af  Kom- 
muner eller  Indbyggere  — ,  vil  man  stade  paa  store  Vanske- 
ligheder, naar  man  skal  slaa  denne  Grænse  fast.  Ved  at 
vælge  det  farste  Alternativ  vil  man  skabe  en  meget  uhyggelig 
Konkurrence,  idet  de  unge  Læger  ville  labe  Væddelab  om  at 
faa  Fingre  i  en  eller  anden  Kommune  og  nogle  næppe  undse  sig 
for  at  underbyde  hinanden,  og  hvad  nu  allerede  er  begyndt, 
vil  da  finde  Sted  i  langt  bajere  Grad.  —  Mange  af  vore  ældre 
Landlæger  (Læger,  bosatte  i  Landsogne)  maa  uomtvistelig 
regnes  blandt  Landets  dygtigste  og  samvittighedsfuldeste  Læger. 
Man  havde  tidligere  ikke  saa  stor  Hast  med  at  labe  ligefra 
Examensbordet  ud  paa  Landet  for  at  nedsætte  sig.  Endnu 
træffes  der  dygtige  Folk  imellem  dem,  som  nedsætte  sig  paa 
Landet,  men  det  synes  dog  mere  og  mere  at  blive  Skik,  at 
ganske  unge,  ofte  meget  middelmaadige  Læger  lige  efter 
Examen,  uaen  at  have  gjort  anden  Hospitalstj eneste  end  den 
nadtarftigste  Volontærtjeneste,  i  en  Fart  nedsætte  sig  midt 
ude  paa  Landet.  Dette  Skridt  lettes  saadanne  Læger  yder- 
ligere, naar  de  have  de  tilstrækkelige  Midler  til  at  kjabe  en 
fraflyttende  Læges  Bolig.  Vedkommende  Læge  kan  saaledes 
gaa  ind  i  en  ret  betydelig  og  indbringende  Praxis,  og  da  han 
i  mange  Tilfælde  ikke  har  Udsigt  til  med  Held  at  flytte 
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andetsteds  hen,  vil  han  blive  siddende  og  vegetere  upaaagtet 
og  ukontrolleret  og  være  den  eneste  Læge,  som  Tnsinder  af 
Mennesker  ere  henviste  til  i  flere  Miles  Omkreds.  -Det  er 
saadan  en  rar  Mand»,  siges  der  saa  om  ham,  men  uagtet 
han  er  denne  rare  Mand,  sker  det  dog  ogsaa,  at  de,  der  have 
Baad  dertil,  i  alvorligere  Tilfælde,  navnlig  i  Barselaffærer 
hente  en  langt  Qernere  boende  ældre  Læge.  Det  er  dog  ikke 
ønskeligt  at  skabe  altfor  mange  saadanne  Smuthuller  for 
Udygtigheden. 

Forfatteren  er  saaledes  efterhaanden  kommen  bort  fra 
sin  oprindelige  Anskuelse,  og  jeg  er  nu  af  den  Mening,  at 
man  bar  beholde  Distriktslæge  -  Institutionen ,  eller  rettere 
rekonstruere  den.  Lettere  var  dette  Arbejde  blevet,  dersom 
man  for  en  Snes  Aar  siden,  da  Justitsministerskrivelsen  af 
30.  Aug.  1858  udkom,  havde  taget  fat  herpaa,  thi  siden  den 
Tid  —  1860  —  er  der  oprettet  29  nye  Apotheker,  og  ved 
en  Beform  af  Distriktslæge-Institutionen  maa  Provinserne 
tilsvarende  Forsyning  med  Apotbeker  tages  under  alvorlig 
Overvejelse.  Mindre  har  det  at  sige,  at  Lægedistrikternea 
Antal  er  foreget  med  8,  da  de  6  af  dem  falde  paa  Jylland 
og  for  en  stor  Del  ere  Hededistrikter.  Antallet  af  Distrikter 
er  egentlig  ikke  foreget  paa  Fyen,  men  Odense  Ejebstad  er 
udskilt  af  Odense  Distrikt  og  har  faaet  sin  egen  Stadslæg^. 
Men  selv  nu  kan  denne  Bekonstruktion  til  stor  Gavn  for 
Befolkningen  lade  sig  gjennemføre.  —  Det  første  Skridt  til 
en  virkelig  Beform  af  Distriktslæge-Institutionen  maa  blive 
en  Deling  af  de  Distrikter,  der  ere  altfor  store.  Saa  længe 
Distriktslægens  HovedpHgt  i  Hovedsagen  kan  indskrænkes  til 
den  offentlige  Vakcination,  er  det  jo  ligegyldigt,  hvor  store 
Distrikterne  ere,  men  for  Vakcinationens  Skyld  er  det  dog 
ikke  værdt  at  holde  paa  Distriktslægerne.  Som  alt  bemærket 
behandles  Epidemier  for  offentlig  Regning  i  de  fjernere  Dele 
af  Distriktet  af  den  nærmeste  private  Læge,  og  af  de  legale 
Ligsynsforretningerne,  som,  hverken  hvad  Omfang  eller 
Indtægt  angaar,  spille  nogen  betydelig  Bolle,  har  Distrikts* 
lægen  i  Beglen  ikkun  dem  i  de  nærmeste  Sogne.  Men  det, 
som  der  nutildags  med  Bette  er  det  Væsentligste,  den  egent- 
lige Sundhedspleje  —  den  offentlige  Hygieine  —  hvorledes 
kan  han  overtage  den  i  Sogne,  hvor  han  ikke  sætter  sin  Fod 
mere  end  enGangaarlig?  Kommunernes  private  Læger  skulle 
vel  vogte  sig  for  at  røre  alvorligt  ved  den  Slags  Sager,  naar  de 
ikke  ville  have  deres  Afsked  med  kort  Varsel.  Distriktslægen 
er  Jordemødrenes  nærmeste  Foresatte,  men  hvorledes  skal 
ban  kunne  udøve  nogen  Indflydelse  paa  dem,  end  sige  kon- 
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trollere  dem,  naar  han  aldrig  ser  dem  undtagen  ved  de 
aarlige  Konferencer;  at  efterse  deres  Protokoller  og  Instru- 
menter er  sandelig  ikke  tilstrækkeligt.  Selv  i  et  Indlands- 
distrikt,  hvor  Distriktslægen  har  Bopæl  nærmere  Midtpunktet 
af  Distriktet,  er  det  urimeligt  at  antage,  at  selv  en  dygtig 
Mand  skal  kunne  røgte  disse  sine  Pligter  blot  tilnærmelsesvis 
i  Distrikter,  der  ofte  tælle  indtil  40,000  Mennesker  og  der- 
over; endnu  mindre  naturligvis  naar  han  bor  paa  en  Udkant 
af  sit  Distrikt.  Det  farste  Skridt  er  altsaa,  at  de  altfor  store 
Distrikter  deles.  Det  næste,  der  er  fuldt  saa  vigtigt,  er  det, 
at  Distriktslægen  anvises  Bopæl  i  Midten  af  sit  Distrikt,  og 
at  Ejabstæderne  forpligtes  til  at  have  en  fast  Stadslæge.  Den 
Distriktslæge,  der  ikke  kan  magte  et  Distrikt  paa  en  10  til 
15,000  Indv.,  naar  han  bor  ved  Stranden  paa  den  yderste 
Udkant  af  sit  Distrikt,  vil,  naar  han  iavrigt  er  i  Stand  til  at 
regte  sin  Gjerning,  kunne  tilfredsstille  alle  billige  Fordringer, 
naar  han  faar  Bopæl  i  Midten  af  Distriktet.  Ved  saaledes  at 
flytte  Distriktslægen  bort  fra  Sakjebstaden,  vil  man  ogsaa  paa 
flere  Steder  blive  i  Stand  til  at  beklippe  de  altfor  store  Ind- 
landsdistrikter.  Om  hvor  mange  nye  Lægedistrikters  Op- 
rettelse der  ved  en  saadan  Omlægning  kan  blive  Tale,  lader 
sig  ikke  med  Bestemthed  sige;  dertil  kræves  mange  Under- 
sagelser.  Meget  vil  bero  paa  Egnens  Beskaffenhed,  Befolk- 
ningens Tæthed  o.  s.  v.  Saameget  er  vist,  at  de  Distriktslæger, 
som  saaledes  fra  en  Udkant  af  deres  Distrikt  flyttes  til  Midten, 
ville  faa  et  Embedsomraade,  der  mindst  er  dobbelt  saa  stort 
som  deres  nuværende;  her  tales  om  deres  virkelige  Omraade, 
indenfor  hvilket  de  uden  Vanskelighed  og  uden  Overanstræn- 
gelse  kunne  og  ville  færdes  og  besarge  deres  Embedsforretninger, 
ikke  om  det  nominelle  Omraade;  ide  nuværende  Distrikter 
have  vi  altfor  mange  nominelle  Omraader.  —  Åt  det  paalægges 
Ejabstæderne  at  have  en  fast  Stadslæge,  er  der  ingen  Ubillighed 
i;  Byerne  ere  tildels  overfyldte  med  Læger.  Desuden  vilde 
det  Vel  ikke  vare  længe,  inden  en  saadan  Bestemmelse 
maatte  gjennemfares  under  de  nuværende  Forhold.  Hvor 
Forholdene  tale  derfor,  kunde  det  være  hensigtsmæssigt  at 
knytte  et  eller  to  Landsogne  til  Stadslægeembedet. 

Man  vil  paa  den  Maade  opnaa  at  faa  Landets  Læge^ 
kræfter  langt  jevnere  fordelte  hele  Landet  over,  end  nu  er 
Tilfældet.  Det  ligger  i  Absolutismens  Væsen  at  centralisere 
saa  meget  som  muligt,  og  vor  Absolatisme  gjorde  i  saa  Hen- 
seende ingen  Undtagelse.  Alt,  hvad  der  lod  sig  samle  i 
Hovedstaden,  blev  henlagt  til  denne,  og  hvad  der  ikke  lod 
sig  samle  her,   henvistes  til  Ejabstæderne.    At  anbringe  en 
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Embedsmand  nde  i  et  Landsogn,  naar  det  paa  nogen  Maade 
lod  sig  gjere  at  lade  ham  tage  Bopæl  i  Ejebstaden,    fiaddt 
Ingen  ind ;  ikke  at  tale  om,  at  det  herte  med  til  det  middel- 
alderlig« stænderske  Princip,  som  Absolutismen  fastholdt,  at 
knytte   Handelsomsætning   og   Industrivirksomhed   til  Kjeb* 
stæderne.   Landsognene  isoleredes  herved  mere  og  mere.   Hvad 
nu  Læger  og  Apotheker  angaar,   da  kunde  Administrationen 
med  en  vis  Bet  og  til  en  vis  Tid  beraabe  sig  paa,   at  disse 
ikke  kunde  leve  og  bestaa,  saa  længe  Vejene  og  Samfærdsels- 
midlerne ikke  vare  bedre;  men  man  fortsatte  Systemet  længe 
efter  at  det  var  godtgjort,   at  baade  Læger  og  Apotheker  i 
Beglen   havde   deres   bedste   Indtægt  fra   Landsognene.     Et 
sundt  Samfundsliv  forudsætter  et  frit  og  uhindret  Omløb;  der 
maa  ingen  kunstige  Hindringer  skille,  end  sige  isolere  enkelte 
Dele  af  Befolkningen  fra  den  evrige  Befolkning,   allermindst 
tor  dette  finde  Sted  i  et  demokratisk  Samfund,  der  er  grund- 
lagt paa  Lighed  og  Frihed.     Jo  mere  Ideer,   Opfattelser  og 
Forestillinger   kunne   blive   Fællesejendom   desto   bedre,   tlu 
desto  sikrere  kan  man  være  paa,  at  de  ville  blive  lutrede  og 
frigjorte  fra  alle  usunde  og  urene  Elementer.    Jo  flere  fnske 
og  dygtige  Kræfter,   der  bringes  fra  Hovedstad  og  Ejebstad 
ud  i  Landsogn  og  omvendt,    desto  bedre;   thi  netop  herved 
tilvejebringes  den  for  et  sundt  Samfundslivs  naturlige  Gjæ- 
ring   nødvendige   Surdejg.     I   hele  Samfundet  ere  Lægerne 
vistnok  de,  som  færdes  mest  imellem  alle  Klasser  af  Befolk- 
ningen  og  som   have  den   bedste  Lejlighed  til  at  iagttage 
baade  Bige  og  Fattige  i  deres  daglige  Liv  og  Færden.    Naar 
Præst  og  øvrighed  indfinde  sig  er  navnlig  den  fattige  Del  af 
Befolkningen  tilbejelig  til  at  ifere  sig  en  Slags  Uniform,  for 
at  fremstille  sig  saaledes,   som  den  mener,   den  bør  se  ud. 
Sligt  prøves  sjælden  med  Lægen;   han  skal  hjælpe,   og  ved 
denne  sin  Hjælp  har  han  kun  at  sage  sin  Støtte  i  sin  Kunst 
og  i  sin   personlige  Myndighed,   ikke   i   nogen   ydre  enten 
gejstlig  eller  verdslig  Magt.    Derfor  kan  en  Læge,  som  ikke 
blot  er  dygtig  som  Fagmand,   men  tillige  er  en   udpræget 
Personlighed,   udrette  saa  uendelig  meget  i  sin  Kreds.    En 
dygtig  Distriktslæge,  der  er  bosat  midt  ude  paa  Landet,  kan 
udøve  en  gavnlig  Indflydelse  paa  alle  dem,   han  kommer  i 
Berøring   med.    Hans  Tilstedeværelse   midt  i  Distriktet  vil 
ogsaa  gjøre  det  vanskeligere  for  Udygtigheden  ukontrolleret 
at  spille  nogen  større  Bolle  i  Distriktet. 

Men  har  nu  virkelig  Distriktslagen,  alene  som  saadan, 
Patent  paa  særiig  Dygtighed  i  Sammenligning  med  hans 
private  Kolleger?    Jeg  skal  vel  vogte  mig  for  at  anstille 
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nogen  Sammenligning  imellem  begge  Klasser  og  kun  ind- 
skrænke mig  til  at  udtale,  at  der  i  begge  Klasser  træffes 
meget  udmærkede  og  meget  middelmaadige  Kræfter.  Naar 
Distriktslægerne  ikke,  saa  meget  som  de  burde  være  det,  ere 
blevne  en  Elite  blandt  Provinslægerne,  saa  maa  Grunden 
hertil  tildels  søges  i  forandrede  Tidsforhold,  men  Skylden 
falder  nok  saa  meget  paa  Administrationen.  Mange  af  vore 
ældste  Distriktslægers  kraftige  Manddom  falder  paa  en  Tid, 
da  en  Distriktslæges  Embedspligter  i  Hovedsagen  indskrænkede 
sig  til  at  være  Retslæge,  til  at  vaccinere  og  til  at  være  Fattig- 
læge  m.  m.  Vel  indeholdt  den  ældre  Instrux  en  Del  Para- 
grafer, som  angik  Sundhedsplejen  .(Tilsyn  med  Drikkevand, 
Brødkorn  og  andre  Fødevarer  o.  s.  v.),  men  man  tog  det  for- 
holdsvis let  hermed,  og  udenfor  Kjøbstæderne  bragtes  de  saa 
godt  som  aldrig  i  Anvendelse.  Sundhedspleje  og  offentlig 
Hygieine  i  den  Forstand,  som  de  nu  opfattes,  kjendte  man  i 
Reglen  lidet  til.  Endnu  mindre  kjendte  man  til  den  medi- 
cinske Statistik,  som  nu  med  Rette  spiller  en  betydelig  Rolle. 
I  denne  Retning  var  der  heller  ikke  noget,  som  kunde  op- 
muntre dem  til  at  tage  Sagen  med  den  tilbørlige  Alvor;  thi 
de  saa  intet  Udbytte  af  deres  Arbejde  før  saa  længe  efter, 
at  Interessen  tildels  var  tabt;  og  det  samme  er  desto  værre 
Tilfældet  endnu.  —  Men  Administrationen  har  selv  gjort 
meget  lidet  for  at  sikre  sig  Læger,  som  i  Tiden  kunde  blive 
dygtige  Embedslæger.  Uagtet  man  i  Kjøbenhavn  har  Alt, 
hvad  der  udkræves  til  at  uddanne  dygtige  praktiske  Retslæger, 
har  man  saa  lidet  benyttet  det,  at  man  kan  træffe  ældre 
Distriktslæger,  som  aldrig  have  set,  end  sige  deltaget  i  en 
retslig  Obduktion.  Og  dog  kan  ethvert  Lig,  der  obduceres 
paa  vore  Hospitaler  benyttes  til  at  øve  de  Studerende  i  den 
Slags  Obduktioner,  uden  at  Hospitalets  Interesser  trædes  for 
nær.  Paa  Fødselsstiftelsen  vil  man  kunne  faa  baade  dødfødte 
Børn  og  Børn,  som  ere  døde  dels  strax  efter  Fødselen,  dels 
inden  24  Timers  Forløb.  Hvis  den  unge  Læge  ikke  i  denne 
Retning  medbringer  nogen  praktisk  øvelse,  vil  hans  theore- 
tiske  Viden  snart  være  udsvedt,  længe  inden  han  faar  Lejlig- 
hed til  at  anvende  den  i  det  virkelige  Liv.  —  I  hvilket 
Omfang  den  offentlige  Sundhedspleje  (Hygieina  publica)  for 
øjeblikket  doceres,  er  mig  ikke  bekjendt;  men  Faget  er  saa 
vigtigt,  at  der  burde  gives  speciel  Karakter  for  det.  Ligesaa 
vigtigt  er  det,  at  den  unge  Læge  til  en  vis  Grad  er  Stati- 
stiker, særlig  Medicinalstatistiker,  ligesom  han  heller  ikke  kan 
andvære  Indsigt  i  Fødsels-  og  Dødelighedsstatistik. 

Men  saa  er  man  ogsaa  ovenfra  altfor  meget  gaaet  ud 
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fra  den  Foradsætning,  at  enhver  Læge  var  lige  godt  skikket 
til  at  være  Distriktslæge,  og  det  er  en  Fejltagelse.  Aocienm- 
teten  spillede  jo  Hovedrollen;  men  ofte  var  det  umuligt  at 
bestemme,  hvad  der  har  været  det  ledende  Princip  ved  An- 
sættelsen. Naar  det  kneb  stærkt  med  at  faa  en  Lægeplads 
besat  i  de  nordlige  Kolonier  eller  paa  meget  afsides  Steder 
eller  øer,  tog  man  undertiden  tiltakke  med  en  meget  middel- 
maadig  Person,  som  da  efter  et  forholdsvis  kortAaremaal  åk 
Adkomst  til  et  af  Landets  største  og  vigtigste  Distrikter,  som 
var  langt  over  hans  Kræfter.  Praktiserende  Læger,  som  hidtil 
med  Bingeagt  havde  set  ned  paa  Embedslæger  og  deres 
Pligter,  bleve  i  en  haj  Alder  ansatte  i  store  og  vigtige  Di- 
strikter. En  Ting  tabte  man  aldeles  af  Syne.  Af  os  Læger 
fordres  der  fremfor  Alt,  at  vi  i  vort  indbyrdes  Forbold  ere 
fordragelige  og  medgjarlige ;  det  skylde  vi  vor  Kunst,  os  selv 
og  Publikum.  En  Læge,  der  i  en  særlig  Grad  mangler  disse 
Egenskaber,  er  aldeles  uskikket  til  at  være  Distriktslæge,  og 
bliver  han  det,  vil  det  ikke  vare  ret  længe,  inden  han  lever 
i  en  uhyggelig  Strid  med  alle  sine  Kolleger  i  Distriktet.  Det 
er  i  Alles  Erindring,  hvilke  hæslige  Sager  denne  skinsyge 
Umedgjørlighed  i  den  senere  Tid  har  affedt,  og  det  var  nær- 
ved, at  vi  for  ikke  længe  siden  havde  faaet  en  ny.  En 
Distriktslæge  omtalte  i  Byen  en  Kollegas  Behandling  af  en 
Patient  som  mala  praxis  (i  dette  Tilfælde  som  en  Forgiftning 
af  Patienten)  og  indstillede  til  Fysikatet  Nødvendigheden  af 
en  legal  Obduktion,  idet  han  ligeledes  insinuerede  en  mulig 
Forgiftning;  men  vedkommende  Fysikus  lod  efter  at  have 
undersøgt  Sagen  Distriktslægen  vide,  at  der  ved  en  legal  Ob- 
duktion kun  vilde  opnaaes,  at  Distriktslægen  prostitueredes. — 
Er  det  ikke  i  højeste  Grad  usømmeligt,  at  en  Distriktslæge 
dadler  og  truer  en  Jordemoder,  fordi  ikke  han,  men  en  privat 
Læge  er  bleven  kaldt  til  en  Barselkone,  som  hun  har  betjent? 
Men  paa  den  anden  Side  burde  Distriktslægens  Stilling 
beskyttes  af  Administrationen  mere  end  nu  er  Tilfældet,  idel- 
mindste ikke  ligefrem  undergraves  af  den.  Lægens  Kaar  ere 
ikke  blide  i  Danmark.  Man  stiller  store  Fordringer  til  ham 
baade  hvad  angaar  Fordannelse  og  Fagdannelse,  og  naar  han 
har  begyndt  sin  Virksomhed,  ogsaa  hvad  angaar  fysisk  og 
aandelig  Anstrængelse,  og  paa  samme  Tid  skal  han  i  sin 
Lægevirksomhed  betragtes  som  Industridrivende  uden  at  nyde 
dennes  almindelige  borgerlige  Rettigheder.  Har  han  saaledes 
ikke  forud  sikret  sig  ved  Akkord,  maa  han  finde  sig  i,  at 
hans  Honorar  fastsættes  i  Henhold  til  Lov  4.  Debr.  1672 
(jfr.  Kane.  Skr.  8.  Marts  1825).     Men  Distriktslægen  er  ofte 
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i  visse  Henseender  slettere  stillet  end  den  private  Læge.  I 
Beglen  vælger  den  private  Læge  sig  sin  Virkekreds  i  saa  ung 
en  Alder,  at  han  kan  have  godt  Haab  om  at  arbejde  sig  op, 
medens  Distriktslægen,  navnlig  hvad  Ejabstæderne  angaar, 
forst  naaer  en  saadan  Ansættelse  i  en  modnere  Alder,  i  hvilken 
det  ekonomiske  Tryk  foles  stærkere;  især  er  dette  blevet 
føleligere  Aar  for  Aar  siden  1858.  Ofte  er  det  Administra- 
tionens Skyld,  at  Stillingen  forværres.  Man  harExempel  paa, 
at  Distriktslægen  paa  Grand  af  Sygdom  ved  privat  Konsti- 
tution har  faaet  sine  offentlige  og  private  Forretninger  be- 
sørgede i  hele  to  Aar,  inden  han  fik  sin  Afsked.  Naar  saa 
Vakancen  kommer  til,  kan  Enhver  sige  sig  selv,  hvor  meget 
eller  rettere  hvor  lidet  der  er  tilbage  af  den  afgaaede  Distrikts- 
læges private  Praxis.  Man  har  ogsaa  Exempel  paa,  at  den 
svagelige  Distriktslæge  forbereder  sin  Afskedigelse  ved  længe 
forinden  at  lade  en  ung .  Kollega  efter  eget  Valg  Tid  efter 
anden  konstituere  snart  et  halvt,  snart  et  Fjerdingaar  ad 
Gangen,  og  hvad  enten  han  er  hjemme  eller  paa  Bejser,  i 
Hovedsagen  besørge  al  sin  private  Praxis,  for,  som  onde  Tun- 
ger paastaa,  at  muliggjøre  sin  unge  Kollegas  Ansættelse 
eller  idetmindste  gjøre  det  umuligt  for  nogen  ikke  i  Byen 
hjemmehørende  Læge  at  søge  Embedet.  Ligesaa  uheldigt  er 
det,  at  der  ofte  hengaar  flere  Maaneder  fra  den  Dag  en  syg 
eller  alderdomssvag  Distriktslæge  søger  sin  Afsked  og  tit  den 
Dag,  han  faar  den,  og  at  Vakancerne  derefter  tage  flere  Maa- 
neder. Endnu  uheldigere  er  det,  at  Distriktslæger  mange  Aar 
efter  at  de  have  mistet  Evne  eller  Villie,  for  saa  vidt  de 
nogensinde  have  besiddet  disse  Egenskaber,  forblive  i  deres 
Embeder  og  derved  ødelægge  dem  for  deres  Efterfølgere.  Men 
her  er  det  vel  Hensynet  til  den  ynkelige  Pension,  som  gjør 
Udslaget.  Og  alt  dette  sker,  uagtet  Distriktslægens  Gage  og 
øvrige  Embedsindtægter  ere  saa  ringe,  at  han  for  den  væsent- 
lige Del  af  sine  Indtægter,  er  henvist  til  privat  Erhverv.  — 
Men,  er  man  berettiget  til  at  spørge,  hvorledes  vil  man  kunne 
forebygge  alt  dette?  For  det  første  ved  at  afskaffe  eller  dog 
indskrænke  en  Del  af  de  ovenomtalte  Misligheder,  og  dernæst 
ved  at  de  lange  private  Konstitutioner  helt  afskaffes.  En- 
hver længere  Konstitution  bør  besættes  af  det  Offentlige  og 
hertil  maa  Staten  have  et  Antal  Beserveembedslæger,  som 
ere  forpligtede  til  at  overtage  saadanne  Konstitutioner  paa 
visse  nærmere  Betingelser;  men  uden  videre  Udgifter  for 
Distriktslægen.  Naar  man  betænker,  at  Distriktslægen  hverken 
har  Fuldmægtig  eller  andet  Kontorpersonale  til  sin  Baadighed, 
med  andre  Ord  ingen  Kontorholdsgodtgjørelse  har,   er  dette 
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ikke  noget  ubilligt  Forlangende.  De  fleste  andre  Embeds- 
mænd kunne  uden  foleligt  Tab  af  Indtægter  være  borte  endog 
i  lang  Tid  fra  deres  Embede;  men  er  Distriktslægen  paa  en 
eller  anden  Maade  forhindret  fra  at  varetage  sit  Embede, 
falder  den  hele  Udgift  og  Byrde  paa  ham  selv,  hvad  enten 
Aarsagen  er  Sygdom,  Feriereise  —  og  Lægen  kan  vel  som 
andre  Mennesker  trænge  til  nu  og  da  at  have  en  Ferie  — 
eller  en  priselig  Trang  hos  ham  til  at  frekventere  Hoved- 
stadens store  Hospitaler  —  en  Trang,  som  snarere  burde  op- 
muntres end  modarbejdes.  Men  herved  kan  man  ikkun  sikre 
Distriktslægen  hans  offentlige  og  tildels  hans  kommunale 
Fraxis,  ikke  hans  private;  jo  i  mange  Tilfælde  af  Vakance  og 
uhelbredelig  Sygdom  ogsaa  hans  grivate.  Publikum  holder 
ikke  af  at  forhaste  sig  med  at  vælge  Huslæge,  og  det  vil  vist 
være  glad  ved  at  kunne  udsætte  Valget  af  sin  Huslæge,  indtil 
det  har  gjort  Bekjendtskab  med  sin  nye  Distriktslæge.  Da 
nærværende  Forfatter  forflyttedes  fra  et  Distrikt  til  et  andet,  ind- 
traf netop  der  og  i  Byens  Omegn  en  udstrakt  Mæslingeepidemi 
under  Vakancen,  som  tvang  mange  Familier  til  at  engagere 
Byens  og  Egnens  andre  Læger. 

Hvad  nu  Fysici  angaar,  da  vil  deres  Antal  og  Stilling 
i  Hovedsagen  afhænge  af,  om  man  maatte  vælge  Kommune- 
læger eller  Distriktslæger.  Foretrækker  man  Kommunelæger 
og  ophæver  man  helt  Distriktslæge-Institutionen,  maa  mange 
af  Fysikaterne  deles;  thi  i  saa  Tilfælde  vil  Ansvaret  for  den 
offentlige  Sundhedspleje  i  en  ganske  anden  Grad  komme  til 
at  paahvile  Fysikus,  end  naar  han  har  Distriktslægen  til  at 
dele  Byrden  med  sig.  Vælger  man  at  bibeholde  og  rekon- 
struere Distriktslæge-Institutionen,  behaver  man  ikke  at  for- 
mindske Fysikaterne,  tværtimod  her  flere  af  dem  udvides  til 
en  passende  Starrelse  —  man  kunde  maaske  indskrænke 
Antallet  betydeligt,  og  istedetfor  Fysikater  oprette  nogle  faa 
Inspektorater  — ,  rigtignok  under  den  Forudsætning,  at  der 
ydes  dem  et  passende  Kontorholdsvederlag.  Fysici  navulig  i 
de  større  Fysikater  ere  Aar  for  Aar  blevne  mere  og  mere 
overlæssede  med  Kontorarbejde,  og  deraf  en  stor  Del  Skriver- 
drengearbejde.  Paa  den  ene  Side  har  man  Grund  til  at 
sporge,  om  man  ikke  har  bedre  Anvendelse  for  disse  Embeds- 
mænds Tid,  og  paa  den  anden  Side,  hvorfor  netop  Fysici, 
hvis  Len  er  saa  lav,  skulle  unddrages  denne  Godtgjerelse, 
medens  Embedsmænd,  der  næppe  have  saa  meget  Skriveri, 
ere  rigeligt  aflagte  i  denne  Retning.  De  Embedspligter,  der 
paahvile  Fysici,  ville  altid  være  af  en  elastisk  Beskaffenhed, 
og  hvad  den  samvittighedsfulde  Fysikus  vil  anse  for  en  by- 
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dende  Nedvendighed,  dersom  der  ellers  skal  være  Alvor  i 
hans  Gjerning,  vil  maaske  en  Kollega  erklære  for  unedvendigt, 
fordi  det  ikke  med  bestemte  Ord  er  befalet.  Denne  kan  med 
en  vis  Bet  sige:  «der  er  ganske  vist  ikke  Mening  i  den  eller 
den  Foranstaltning,  dersom  jeg  ikke  gjer  det  eller  det;  men 
dette  vilde  fordoble  mit  Arbejde,  og  da  det  ikke  ligefrem  er 
befalet,  gjer  jeg  det  ikke,  far  der  tilstaas  mig  den  nødvendige 
Hjælp ».  Der  er  f.  Ex.  ikke  Meget  opnaaet  ved  at  indsende 
fejlfulde,  ureviderede  Mortalitetstabeller  til  et  Bureau,  som 
heller  ikke  reviderer  dem.  Men  en  samvittighedsfuld  Fysikus 
vil  revidere  Tabellerne,  da  han  ikke  kan  undvære  nøjagtige 
Mortalitetstabeller.  Alene  Udlæget  til  Skrivematerialier  og 
Embalage  andrager  en  kjen  lille  Sum.  —  Faa  den  anden  Side 
er  der  Forretninger,  som  aabenbart  helst  maatte  henlægges 
under  Fysikaterne.  Her  sigtes  nærmest  til  Fødsels-  og  Døds- 
statistiken,  som  helt  og  holdent  burde  henlægges  under  dem. 
Herved  vilde  det  blive  muligt  at  opnaa,  hvad  oprindelig  til- 
sigtedes ved  den  nye  Ordning  af  Tabelvæsenet,  at  MortaUtets- 
og  Fødselstabeller  kom  til  at  foreligge  Offentligheden  senest 
2  Maaneder  efter  det  foregaaende  Fjerdingaars  Udløb.  Der- 
næst vilde  man  opnaa  at  faa  et  nogenlunde  brugbart  Materiale 
særlig  med  Hensyn  til  Dødelighed  i  Henhold  til  Dødsaarsagen. 
Som  det  nu  er,  er  Materialet  saa  godt  som  ubrugbart.  Der 
er  Fysici,  som  slet  ikke  gjennemser  Dødsattester  eller  disses 
Overførelse  paa  Mortalitetstabellerne,  hvad  heller  ikke  er  dem 
ligefrem  paalagt.  Men  et  andet  Spørgsmaal  er  det,  hvorledes 
de  selv  kunne  undvære  korrekte  Mortalitetstabeller.  Urevide- 
rede udgaa  de  altsaa  fra  flere  Fysikater  til  det  statistiske 
Bureau,  og  efter  hvad  der  herfra  er  forsikret  mig,  indlader 
man  sig  heller  ikke  her  mere  paa  at  revidere  disse  Tabeller. 
Nærværende  Forfatter  er  for  godt  bekjendt  med  dette  Arbejde 
til  ikke  at  kunne  erklære  et  saadant  Materiale  for  aldeles 
upaalideligt  og  saaledes  ubrugeligt. 

Selvfølgelig  kræver  vistnok  en  Rekonstruktion  af  Distrikts- 
læge-Institutionen  Opførelsen  af  nogle  nye  Landapotheker  og 
Flytningen  af  andre;  men  det  samme  Krav  vil  rimeligvis 
ogsaa  blive  stillet,  dersom  man  vilde  foretrække  at  afskaffe 
Distriktslæger  og  udelukkende  foretrække  Kommunelæger.  — 
Jeg  gjentager  atter  her,  hvad  tidligere  er  fremhævet,  et  jeg 
efter  med  Opmærksomhed  at  have  fulgt  Bevægelsen  i  en 
længere  Aarrække,  er  kommen  til  den  Overbevisning,  at  dels 
vilde  Bibeholdelsen  og  den  foreslaaede  Bekonstruktion  af 
Distriktslæge -Institutionen  bevirke  en  ligeligere  Fordeling  af 
Landets  Lægekræfter,  dels  vilde  navnlig  Landbefolkningen  vinde 
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væsentlig  i  mange  Retninger  ved  denne  ligeligere  Fordeling.  — 
Heller  ikke  gjeres  der  herved  noget  Indgreb  i  Sognenes  Bet 
til  at  vælge  sig  en  Fattiglæge  for  egen  Begning,  forndsat  at 
ved  dette  Valg  alle  berettigede  Krav  —  saa  vel  KoramuneDs 
som  Statens  (paa  de  Fattiges  Vegne)  —  sker  Fyldest.  I  alle 
Kommuner,  hvor  en  saadan  Fattiglæge  ikke  var  valgt,  maatte 
Distriktslægen  betragtes  som  selvskreven  Fattiglæge. 

Vi  komme  nu  til  den  øverste  Medicinalbesty relse ,  der 
for  Tiden  er  henlagt  under  Justitsministeriet  med  det  Kgl. 
Sundheds-Kollegium  som  sagkyndigt  og  raadgivende  KoUegiam. 
I  mange  Åar  drejede  Kampen,  naar  Spergsmaalet  rejstes  om 
Medicinalreformen,  sig  væsentlig  om  det  nu  behandlede  Alter- 
nativ —  Distriktslæger  eller  Kommunelæger;  men  man  indsaa 
snart,  at  paa  dette  Omraade  vilde  Striden  blive  ligesaa  lang- 
varig som  frugtesløs.  Det  var  derfor  vistnok  vel  betænkt, 
at  nogle  af  Landets  Læger  enedes  om  paa  Åarhusmødet  for 
sex  Aar  siden  at  indbringe  et  Forslag  til  en  Resolution  om 
den  øverste  Medicinalbestyrelse.  De,  der  formulerede  For- 
slaget havde  vel  helst  fulgt  Norges  Exempel  i  denne  Retning. 
Norges  øverste  Styrelse  er  som  følger. 

1  Medicinaldirektør  (i  1874 en  saakaldet Eipeditions- 
chef),  der  er  Læge.    Denne  har  under  sig 

et  Medicinalkontor  med  følgende  Personale: 

1)  Bureauchef  (Jurist), 

2)  2  Fuldmægtige  (en  Jurist,  en  Læge), 

3)  7  Kopister  (deraf  2  Jurister  og  3  Læger,  væsenligst  til 
Bearbeidelsen  af  den  medicinske  Statistik), 

4)  1  Farmaceut  (til  at  revidere  de  offentlige  Medicinal- 
regninger),  og 

5)  1  Skriver. 

De,  der  udarbejdede  Forslaget  til  Lægemødet  i  Aarhus, 
gik  ud  fra,  at  Forslaget  til  den  egentlige  lokale  Organisation 
burde  udgaa  ovenfra  og  at  det  maatte  paahvile  den  vordende 
Medicinaldirektør.  Naar  man  nu  ikke  fulgte  Norges  Exempel 
i  Udarbejdelsen  af  Forslaget,  saa  havde  det  sin  egen  Grund. 
Provinslægerne  gjorde  ubetinget  Fordring  paa,  at  de  ved  en 
anset  Kollega  kom  til  at  udøve  en  umiddelbar  Indflydelse 
paa  den  øverste  medicinale  Administration.  Man  var  over- 
bevist om,  at  kun  herved  kunde  man  sikre  sig  et  forsvar- 
ligt Medicinalvæsen;  ligesom  man  ogsaa  var  overbevist  om, 
at  mange  af  de  Mangler,  som  klæbe  ved  den  nuværende 
Ordning  af  vort  Medicinalvæsen,  vilde  være  blevne  afhjulpne 
for  længe  siden,  hvis  Provinslægerne  paa  den  Maade  havde 
været  repræsenterede  i  ^en  øverste  Styrelse.    I  alle  Tilfælde 
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kande  man  paa  ingen  Maade  anske,  at  den  ny  provinsielle 
Organisation  udelukkende  betroedes  til  kjebenhavnske  Læger, 
som  aldrig  kunde  forudsættes  at  besidde  det  neje  Kjendskab 
til  Landboforbold,  som  her  udkrævedes.  Paa  den  anden  Side 
var  der  tilstede  en  formentlig  altfor  ængstelig  Hensynstagen 
6verfor  den  øverste  Administration.  Man  vilde  ikke  binde 
Hænderne  paa  denne,  dersom  den  til  Direkter  skulde  ville 
foretrække  en  kjøbenhavnsk  Læge.  Forslagets  Ordlyd  var 
følgende : 

•Det  kongelige  Sundheds-Kollegium  ophæves.  Dets  Pligter 
og  Forretninger  deles  mellem 

A.  En  Medicinaldirektør, 

der  som  Chef  for  den  hele  civile  Medicinal-Admini- 
stration  stilles  umiddelbart  under  den  Minister,  for  hvilken 
han  bliver  ansvarlig.  Alle  Sager,  den  medicinale  Admini- 
stration vedkommende,  der  gaa  udenfor  den  almindelige  £x- 
pedition,  afgjøres  af  ham  i  Forbindelse  med  2de  dertil 
beskikkede  Læger,  af  hvilke  den  ene  skal  være  Kjøbenhavns 
Stadslæge,  den  anden  en  Læge,  som  mindst  5  Aar  har  fun- 
geret som  Embedslæge  i  Provinserne.  Til  at  bestride  sine 
Kontorforretninger  gives  der  Medicinaldirektøren  det  fornedne 
lønnede  Personale,  —  og 

B.  Det  medicinske  Fakultet, 

som  bliver  hejeste  Instans  i  alle  lægevidenskabelige  og  medico 
legale  Spørgsmaal  (quæstiones  årtis)  og  som  saadan  har  at 
afgive  alle  Skjen,  Overskjøn  og  Erklæringer,  der  kræve  læge- 
videnskabelig Indsigt,  og  som  afæskes  det  igjennem  vedkom- 
mende rette  Myndigheder.  I  dette  Ojemed  gives  der  Fakultetet 
en  lønnet  Sekretær.« 

Forslaget  led  af  store  Mangler,  og  det  var  heller  ikke 
fremkommet,  dersom  man  kunde  være  sikker  paa  altid 
at  have  en  Provinslæge  som  Direkter,  hvad  i  sig  selv  ikke 
vilde  have  været  et  urimeligt  Forlangende,  hvilket  senere  vil 
blive  godtgjort.  ~  Der  blev  ikke  afstemt  over  Kesolutionen, 
hvortil  Grunden  vel  nærmest  var  den,  at  en  af  Forslags- 
stillerne paa  selve  Mødet  ligesaa  uventet  som  umotiveret 
optraadte  imod  sine  Kolleger  og  sin  egen  Underskrift. 

Sagen  hvilte  nu  en  Del  Aar,  indtil  efterfølgende  Forslag 
fremkom  i  « Ugeskrift  for  Læger«.  Efter  at  man  havde  for- 
visset sig  om,  at  Forslaget,  saafremt  det  maatte  vinde  Læ- 
gernes og  Lægeforeningens  almindelige  Bifald,  kunde  gjøre 
sikker  Begning  paa  Justitsministeriets  uskrømtede  Stette, 
blev  det  af  Lægeforeningens  Bestyrelse  udsendt  til  Behandling 
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og  Prøvelse  i  de  enkelte  Eredsforeninger.  Uagtet  Forslaget 
er  Lægerne  vel  bekjendt,  maa  det  dog  ligefuldt  hensættes 
ber,  da  disse  Blade  ere  bestemt«  til  at  læses  ogsaa  udenfor 
Lægernes  Kreds.    Det  lyder  saaledes: 

.  .  .  «1)  1  Beglerne  for  Udnævnelsen  af  Sundbeds-Koi- 
logiets  Medlemmer  foretages  følgende  Forandringer:  a)  at  der 
gives  Stadslægen  ex  ofScio  Sæde  i  Kollegiet;  b)  at  Med- 
lemmerne undtagen  Stadslægen  udnævnes  paa  Tid,  t.  Ex.  6 
Åar  ad  Gaugen.  Gjenvalg  staar  aabent,  dog  ikke  efter  at 
Vedkommende  bar  naaet  det  65de  Åar.  De  nuværende  Med- 
lemmor betragtes  som  valgte  fra  den  1ste  i  den  paafalgende 
Maaned  efter  at  endelig  Bestemmelse  om  Omordningen  er 
tagen,  og  afgaar  da  den  Halvdel,  som  bestaar  af  de  efter 
Alder  ældste  Medlemmer,  3  Åar  derefter. 

2)  I  Spidsen  for  Kollegiet  sættes  en  af  Kongen  for  en 
Tid  af  6  Åar  valgt  Formand.  Gjenvalg  kan  med  samme 
Begrænsning  som  ovenfor  finde  Sted.  Formanden,  der  lønnes 
med  et  Honorar  af  aarligt,  har  Overtilsynet  med 
og  det  umiddelbare  Ansvar  for  Kollegiets  Virksomhed. 

3)  Der  dannes  et  fast  administrativt  Forretningsudvalg, 
bestaaende  af  Formanden  og  2  med  et  Honorar  af  —  hver 
lønnede  Medlemmer,  af  hvilke  Stadslægen  er  det  ene,  medens 
det  andet  efter  Formandens  (Kollegiets?)  Indstilling  vælges 
paa  6  Åar  af  Kongen;  i  farmaceutiske  Sager  tilkaldes  1  af 
de  farmaceutiske  Assessorer;  de  avrige  Medlemmer  danne  den 
konsultative  Afdeling,  til  hvilke  de  retslige  responsa  henvises. 
I  Plenarforsamlinger  foretages  Dreftelsen  af  de  Sager,  som 
enten  Forretningsudvalget  eller  Ilegjeringen  særligt  ensker 
behandlede  samt  alle  Indstillinger  om  Embedsbesættelser. 

4)  Formanden  er  berettiget  til,  for  saa  vidt  han  for  sær- 
lige Sagers  Behandling  anser  det  for  enskeligt,  dels  at  sup- 
plere Forretningsudvalget  med  enkelte  Medlemmer  af  den 
konsultative  Afdeling  eller  ved  at  tilkalde  Embedslæger  uden- 
for Kollegiet  eller  andre  Læger,  som  dertil  findes  \illige,  der 
for  saa  vidt  deres  Tilkaldelse  foranlediger  Kejse,  selvfelgelig 
erholder  Diæter  og  Vederlag  for  Rejseudgifter,  dels  at  begjære 
Udvalget  forstærket  ved  juridisk  Bistand,  der  i  Reglen  ydes 
af  Chefen  for  det  Departement,  under  hvilket  Sagens  videre 
Fremme  henherer. 

5)  Medens  Kollegiets  Forslag  og  Betænkninger  ievrigt 
som  hidtil  regelmæssig  afgives  skriftligt,  skal  der  dog  paa 
Formandens  Begjæring  aabnes  Kollegiet  Adgang  til,  hvor  det 
anses  hensigtsmæssigt,  at  supplere  den  skriftlige  Betænkning 
ved  mundtligt  Foredrag  for  vedkommende  Minister  af  For- 
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manden  eller  et  andet  af  Kollegiet  delegeret  Medlem.  Lige- 
som derhos  vedkommende  Minister  er  berettiget  til  at  begjære 
Formandens  eller  et  delegeret  Medlems  Nærværelse  til  mundtlig 
Baadslagning,  saaledes  skal  der  altid  gives  Kollegiet  Adgang 
til,  naar  Sammes  Indstilling  ikke  i  sin  Helhed  skjannes  at 
kunne  tages  til  Falge,  ved  sin  Formand  eller  en  Delegeret 
nærmere  at  begrunde  samme. » 

Imellem  dette  Forslag  og  det  Forslag,  som  fremkom  paa 
Aarhusmødet,  er  der  ved  Siden  af  en  væsentlig  Lighed  eu 
ikke  ganske  uvæsentlig  Ulighed.  Det  sidst  anferte  Forslag 
har  holdt  fast  paa  Kollegiet,  for  saa  vidt  som  det  efter  at 
have  givet  Forretningsudvalget  dets  særegne,  uafhængige  Plads, 
har  overladt  de  evrige  Medlemmer  Besvarelsen  af  alle  Fag- 
spergsmaal.  Det  Væsentlige  er,  at  Formanden  har  Over- 
tilsynet med  og  det  umiddelbare  Ansvar  for  Kollegiets  Virk- 
somhed. Denne  Formandens  Ansvarlighed  og  Forslagets 
avrige  Lighed  med  det  i  Aarhus  fremlagte  Forslag  var  det, 
som  bevirkede,  at  Forslaget  vandt  Tilslutning.  —  Hvorvidt 
det  var  en  Fordel  at  bevare  Sundheds-Kollegiet,  om  end  blot 
af  Navn,  er  vanskeligt  at  sige;  muligvis  kunde  det  frembyde 
visse  Lettelser  ved  dets  Vedtagelse  baade  det  ene  og  det 
andet  Sted.  —  Blandt  Lægerne  var  Stemningen  aabenbart 
imod  den  i  Forslaget  fastsatte  Aldersgrænse  baade  hvad  Med- 
lemmerne og  særlig  hvad  Formanden  angik,  og  det  var  vist- 
nok berettiget.  Nutildags  har  man  Erfaringer  nok  for  disse 
Aldersgrænsers  Upaalidelighed  som  Maalestok  for  Vedkommen- 
des aandelige  og  fysiske  Kræfter  og  Dygtighed.  Fuldt  saa 
skarpt  og  fuldt  saa  berettiget  udtalte  Stemningen  sig  imod 
den  ansvarlige  Formands  Ansættelse  paa  Tid  —  6  Aar.  Den 
Formandsplads,  som  her  er  Tale  om,  har  Krav  paa  en  dygtig 
Mands  hele  Tid  og  Kraft  og  tilsteder  ikke  noget  Bierhverv, 
der  er  værd  at  tale  om;  og  skal  en  Læge  for  6  Aar  opgive 
sit  private  Erhverv,  slaar  han  med  det  Samme  Forten  i  bag- 
ved sig  uden  noget  Haab  om  at  kunne  vende  tilbage.  Da 
Formandspladsen  selvfelgelig  maa  besættes  med  en  Læge,  vil  man 
ved  denne  Indskrænkning  i  Keglen  gjere  Pladsen  uantagelig  for 
enhver  anset  og  dygtig  Læge,  særlig  udenfor  Kjabenhavn.  For- 
manden bar  ansættes  paa  Livstid  og  gageres,  ikke  honoreres.  — 
Hvad  Forretningsudvalget  angaar,  da  lider  det  af  samme  Fejl 
som  det  tilsvarende  Forslag  paaLægemadet  i  Aarhus  i  1874: 
det  er  for  stort  og  tungt  et  Apparat.  En  ansvarshavende  For- 
mand er,  naar  han  stattes  af  det  fornadne  Kontorpersonale, 
fuldkommen  tilstrækkelig.  I  Aarhusmadets  Forslag  var  dette 
uhensigtsmæssige  Apparat,   som  alt  bemærket,   fremkommet 
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for  at  sikre  en  Provinslæge  Plads  i  den  everste  Styrelse. 
Hvis  Hensigten  med  det  paa  Svendborgmadet  vedtagne  Forslag 
ikke  har  været  den  samme,  hvad  dette  Punkt  angaar,  saa 
havde  det  været  det  rigtigste,  at  højere  Vedkommende  med 
rene  Ord  havde  udtalt,  at  den  tredje  Plads  ikke  kunde  besætte 
med  en  Provinslæge,  istedetfor  at  lade  dette  Punkt  være 
uafgjort.  Imidlertid  vare  Lægerne  baade  i  Kredsforeningerne 
og  paa  Madet  tilbøjelige  til  at  antage,  at  man  i  denne  Bet- 
ning  vilde  imødekomme  Provinslægernes  ved  saa  mange  Lejlig- 
heddr  klart  og  bestemt  udtalte  Onske.  Saa  meget  er  vist, 
at  havde  Provinslægerne  med  Hensyn  til  dette  Punkt  næret 
nogen  virkelig  begrundet  Tvivl,  vilde  det  have  været  et  aldeles 
ørkesløst  Arbejde  at  lade  dette  Forslag  cirkulere  imellem 
Kredsforeningerne  og  fremkomme  paa  Lægemødet;  thi  det 
vilde  næppe  have  vundet  en  eneste  Stemme  for  sig«  —  Det 
maa  ved  denne  Lejlighed  dog  ikke  forbigaaes,  at  flere  Stem- 
mer udtalte  sig  imod  at  give  Kjøbenhavns  Stadslæge  —  en 
kommunal  Embedsmand  —  den  eneste  selvskrevne  Plads  i 
Kollegiet.  Han  vilde  jo  paa  den  Maade  blive  det  fasteste 
Medlem  i  Kollegiet  og  let  komme  til  at  udøve  en  tilsvarende 
Indflydelse. 

Naar  man  ser  hen  til  Forslagets  oprindelige  Herkojs^t 
og  Fremkomst  og  til  det  Tilsagn,  der  var  givet  Lægerne«  w 
man  berettiget  til  at  antage,  at  dets  videre  Gang  vilde  blive 
ligesaa  burtig,  som  let,  indtil  det  naaede  Bigsdagen.  Selv 
om  Justitsministeriet  maatte  ville  indhente  Sundheds-Kollegiets 
Betænkning,  var  der,  som  det  synes,  rigelig  Tid;  thi  denne 
Betænkning,  hvis  den  lod  vente  paa  sig  meget  længe,  kande 
jo  altid  vedlægges  Forslaget.  Det  maa  nemlig  ikke  glemmes, 
at  Kollegiet  ikkun  nogle  faa  Åar  forud  havde  erklæret  sig 
villig  til  at  nedlægge  sit  Mandat.  Man  maatte  altsaa  antage, 
at  der  fra  Lægemødets  Afholdelse  i  August  og  til  Oktober 
havde  været  tilstrækkelig  Tid  til  at  faa  dette  Forslag  fær- 
digt, især  naar  man  betænker,  at  det  saa  længe  forud  i 
Kredsforeningerne  var  behandlet  med  de  bedste  Udsigter 
til  et  heldigt  Udfald,  hvad  ikke  var  højere  Vedkommende 
ganske  ubekjendt  Forslaget  fremkom  som  bekjendt  ikke 
under  forrige  Bigsdagssamling.  Det  var  en  Skufiielse  for 
Lægerne. 

I  Slutningen  af  forrige  Aar  erfarede  man  Grunden  til 
denne  Forsinkelse.  Sundheds-Kollegiet  var  i  den  tolvte  Time 
fremkommet  med  et  helt  nyt  Modforslag,  efter  at  det  ikke 
med  et  Ord  havde  ladet  høre  fra  sig  i  al  den  Tid  Lægernes 
Forslag  havde  været  under  Diskussion  i  Pressen  og  Kreds- 
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foreningerne.  Kollegiets  Forslag  har  ikke  foreligget  OflFentlig- 
beden,  men  dets  Indhold  er  omtalt  saa  uforbeholdent  og 
udførligt  af  de  bedst  Onderrettede ,  at  det  meget  vel  lader 
sig  drøfte. 

Ifølge  dette  Kollegiets  Udkast  skulde  Sundheds-Kollegiet 
bestaa  af  1  Dekan,  en  Vicedekan  og  10  Læger  samt  2Åpo- 
thekere;  men  2  af  Lægerne  skulde  drive  Lægevirksomhed 
udenfor  Kjebenhavn.  Ikkun  Dekanus  skulde  nyde  fast  Løn 
og  Vicedekanus  lønnes  med  et  Honorar,  medens  de  andre 
Medlemmer  skulde  være  ulønnede.  —  Efter  eget  Skjøn  skulde 
Kollegiet  dele  sig  i  et  vist  Antal  staaende  Udvalg  efter  Sa- 
gernes Beskaffenhed;  men  de  udenfor  Kjebenhavn  bosatte 
Læger  ere  ikke  forpligtede  til  at  lade  sig  sætte  ind  i  disse 
Udvalg.  Naar  et  saadant  Udvalg  var  enigt  om  en  Sag, 
skulde  den  dermed  være  færdig  til  Expedition,  med  mindre 
Dekanus,  som  kan  tiltræde  ethvert  saadant  Udvalg,  maatte 
finde  Betænkeligheder  herved;  thi  i  saa  Tilfælde  skulde  den 
enten  gaa  tilbage  til  fornyet  Behandling  i  Udvalget  eller 
henvises  til  Plenarmøde.  Dette  sidste  skulde  ogsaa  finde 
Sted,  dersom  Udvalget  ikke  var  enigt.  En  hel  Del  Sager 
skulde  dog  altid  behandles  paa  Plenarmøder.  —  Nogle  Sager 
kunde  Dekanus  afgjere  paa  egen  Haand,  uden  at  de  under- 
kastedes Behandling  enten  paa  Plenarmøde  eller  i  Udvalg; 
hvilke  disse  Sager  skulle  være,  afgjøres  af  Kollegiet.  —  Kol- 
legiet samles  én  Gang  om  Maaneden.  —  Dekanen  leder 
Forhandlingerne  og  Afstemningerne,  og  i  Tilfælde  af  Stemme- 
lighed gjør  hans  Stemme  Udslaget  Under  sig  har  han  et 
Bureau  med  2  lønnede  Sekretærer  og  i  dette  Bureau  møder 
han  daglig  til  en  bestemt  Tid.  —  Dekanus  har  tillige  at 
foretage  de  Bejser,  som  Kollegiet  maatte  anse  fornødne  til 
Undersøgelsen  af  Sundhedsforholdene  og  i  lignende  øjemed. 
—  Dekanus  er  tillige  Kollegiets  Regnskabsfører.  —  Udkastet 
indeholder  desuden  nogle  Bestemmelser  om,  at  det  kan  til- 
stedes Kollegiet  ved  Dekanus  eller  andre  af  sine  Medlemmer 
at  forhandle  umiddelbart  med  Ministeren,  ligesom  ogsaa  denne 
fra  sin  Side  har  Bet  til  at  kræve  mundtlige  Oplysninger  og 
Meddelelser  umiddelbart  fra  Kollegiet. 

Den  væsentligste  Forskjel  imellem  dette  Udkast  og  den 
nugjældende  Instruktion  for  Sundheds-Kollegiet  er  den,  at 
ifølge  Udkastet  faar  Kollegiet  en  lønnet  Dekan  og  en  Vice- 
dekan med  Honorar;  thi  om  denne  Dekan  skal  fungere  i  en 
længere  Aarrække  eller  som  nu  vælges  hvert  Aar,  vides  ikke; 
men  det  første  maa  dog  vel  antages  at  være  Meningen. 
Ifølge  Udkastet  fungere  Medlemmerne  for  Livstid  ligesom  nu. 
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Ville  vi  nu  gaa  ud  fra,  at  Dekanen  fungerer  for  Livstid  eller 
en  længere  Åarrække,   saa  indtager  han  dog  ingenlunde  den 
Stilling,  han  ber  indtage;  thi  han  er  ifelge  Udkastet  aldeles 
ansvarsfri,    og  han  er  slet  og  ret  Kollegiets  Forretningsfører 
eller  Kontorchef,  intet  andet.   Ansvaret  forbliver  som  nu  hos 
Kollegiet  i  sin  Helhed,   og  hvad  det  har  at  sige,  have  vi  alt 
berørt.    Ålleruheldigst  er   det,   at   man   har  bibeholdt  den 
vistnok   i   alle  Henseender   forkastelige   Sammenblanding   af 
administrative  Sager  og  Fagsager,   som  om  en  dygtig  Fag- 
mand og  Specialist  absolut   maatte  være   en   ligesaa   dyglig 
administrativ  Forretningsmand.   Man  synes  at  have  lagt  megen 
Vægt   paa  de   i  Udkastet  foreslaaede  staaende  Udvalg,    som 
tjenende  til  at  fremme  Expeditionens  Hurtighed,  men  Midlet 
er  næppe  hensigtssvarende.     Saa  vidt  vides  behandles  ogsaa 
nu  Sagerne  i  Udvalg,   inden  de  fremlægges  til  endelig  Åf- 
gjørelse   i  Kollegiet,   hvad  jo  er  ganske  i  sin  Orden,   men 
ingenlunde  bidrager  til  deres  hurtige  Fremme.     Hvad  disse 
ostaaende  Udvalg«  angaar,    da  er  det  tvivlsomt,   om  Kol- 
legiet med  sine  otte  Medlemmer  er  talrigt  nok  til  at  besætte 
et  storre  Antal  Udvalg  saa  forsvarligt,   som  nødvendigt  er, 
naar  man  vil  tillægge  dem  Myndighed  til  at  expedere  de  dem 
forelagte  Sager  uden  at  lade  dem  passere  Kollegiets  Plenar- 
møder —  det  vil  sige,  for  saa  vidt  Enighed  (Enstemmighed) 
opnaaes  i  disse  Udvalg.     At  arbejde  i  Udvalg  har  altid  sine 
Vanskeligheder,  men  forlanges  det,  at  Udvalgsbetænkningerne 
skulle  være  affattede  med  Enstemmighed,   hvad  jo  kan  for- 
hindres ved  et  eneste  Nej  eller  ved  et  Medlems  stadige  Ude- 
blivelse,  saa  vil  man  sandelig  ikke  komme  vidt  med  disse 
Udvalg,  der  skulle  besættes  med  Kjøbenhavns  mest  beskjæf- 
tigede  Læger.     Men  hvis  nu  Kollegiets  Flertal  eller  dog  et 
større  Mindretal  foretrækker  Afgjørelsen  paa  Plenarmøder  — 
hvad  ikke  er  usandsynligt  — ,  vil  det  jo  være  let  at  standse 
denne  Udvalgsvirksomhed  fuldstændig,  idet  et  saadant  Flertal 
eller  Mindretal  jo  vil  have  mindst  et  Medlem  i  ethvert  Ud- 
valg.   Bidrage  til  en  hurtigere  Expedition  ville  disse  Udvalg 
næppe,    men  det  er  rimeligt,   at  de  ville  forsinke  denne,  saa 
meget   mere  som  Kollegiet   kun  skal  samles  en  Gang   hver 
Maaned,  ikke  som  nu  hver  14de  Dag.  —  For  saa  vidt  man 
har  troet,  at  kunne  vinde  Provinslægerne  for  Udkastet  ved  at 
give  to  saadanne  Sæde  i  Kollegiet,  har  man  sikkert  forfejlet 
sin  Hensigt.   Disse  tvende  Medlemmer  ville,  da  de  bo  udenfor 
Kjebenhavn  og  ikke  behøve  at  være  Medlemmer  af  de  staaende 
Udvalg,  hvad  de  selvfølgelig  ikke  kunne  være,  blive  saa  løst 
knyttede  til  Kollegiet,   at  de  næppe  ville  kunne  erhverve  sig 


31 


nogen  synderlig  varm  Interesse  for  Kollegiets  Virksomhed. 
Nogen  egentlig  Indflydelse  paa  Sagernes  Udfald  ville  de  ikke 
kunne  faa,  da  de  jo  altid  kunne  blive  overstemte;  men  man 
vil  vel  nok  serge  for,  at  de,  der  vælges,  i  alt  Væsentligt  ville 
følge  Udvalgets  Flertal. 

At  der  ikke  paa  Grundlag  af  dette  Udkast  lod  sig  fere 
nogen  frugtbar  Forhandling,  deri  ere  vel  omtrent  Alle  enige, 
og  det  har  man  vel  ogsaa  fraoven  indrammet,  idet  man  har 
foreslaaet  forskjellige  Modifikationer.  Man  har  saaledes  fore-- 
slaaet,  §  1,  at  Formanden  skal  have  Overledelsen,  være  livs- 
varig ansat  og  lannes  med  8000  Kroner,  medens  Viceformanden 
skal  lannes  med  et  aarligt  Honorar  af  2000  Kr.  De  avrige 
Medlemmer  skulle  være  ulannede  og  vælges  for  6  Aar  ad 
Gangen,  men  kunne  gjen vælges.  §  2.  De  staaende  Udvalg 
modificeres  saaledes,  at  hvert  saadant  Udvalg  kommer  til  at 
bestaa  af  Formanden  og  indtil  3  valgte  Medlemmer,  men 
kunne  af  Formanden  suppleres  ved  Tilkaldelse  af  andre  Med- 
lemmer af  Kollegiet  eller  Andre,  som  ere  villige  til  at  give 
Made.  Blandt  disse  Udvalg  fordeles  de  Kollegiet  foreliggende 
Sager,  for  saa  vidt  de  ikke  i  Medfar  af  den  Instrux,  som 
efter  Forhandling  med  Kollegiet  fastsættes  af  Justitsministeren, 
henhare  under  Formandens  Afgjarelse.  De  til  Udvalgene 
henviste  Sager  afgjares  af  disse,  med  mindre  enten  Formanden 
eller  Udvalgets  Flertal  begjærer  dem  henviste  til  Plenar- 
forsamlingen, eller  de  i  Henhold  til  §  3  skulle  afgjares  af 
denne.  I  Kollegiets  Plenarforsamling  afgjares,  foruden  de 
Sager,  som  dertil  henvises  i  Medfar  af  §  2,  endvidere  1)  de 
i  Kollegiets  Instrux  af  1813  §§  20,  22  og  25  omhandlede 
Sager;  2)  Sager,  som  angaa  Forandringer  i  Medicinallovgiv- 
ningen eller  de  for  Medicinalpersonalet  gjældende  Instruxer; 
3)  Sager,  som  Formanden,  skjandt  de  henhare  under  hans 
egen  Afgjarelse,  finder  at  burde  forelægge  eller  som  et  Med- 
lem efter  foregaaende  Anmeldelse  til  Formanden  ansker  at 
forelægge  Madet.  Disse  Modifikationer  ere  ganske  vist  For- 
bedringer, men  Udkastet  vil  dog  selv  med  disse  Forbedringer, 
naar  der  ses  bort  fra  Lanningerne,  gjengive  os  det  gamle 
Kollegium  i  alt  Væsentligt.  Man  vil  i  Kollegiet  bibeholde 
den  hidtilværende  saa  saare  uheldige  Sammenblanding  af 
administrative  og  konsultative  Sager  og  ikke  tillade  For- 
manden at  bære  Ansvaret,  som  herved,  fordelt  imellem  Kol- 
legiets samtlige  Medlemmer,  let  bliver  rent  borte.  Man  vil 
næppe  paa  nogen  Maade  kunne  bevæge  sig  hurtigere  end  nu, 
det  vil  vel  snarere  gaa  langsommere.  En  Side  af  Kollegiets 
Virksomhed  synes  man  fuldstændig  at  have  glemt,   nemlig 
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den  statistiske;  thi  med  det  foreslaaede  Personale  lader  den 
sig  ikke  gjennemfere.  Det  meget  betydelige  og  tildels  kost- 
bare Apparat  af  Lister  og  Tabeller,  man  for  nogle  Åar  siden 
fik  sat  i  Gang,  bar  hidtil  ikke  baaret  nogen  Frugt,  i  aUe 
Tilfælde  er  den  meget  tarvelig. 

Man  er  derfor  i  alle  Henseender  bedst  tjent  med  at 
ordne  vort  Medicinalvæsen  i  Lighed  med  det  norske.  Altsaa 
i  Spidsen  for  Medicinalvæsenet  sættes  1)  en  Medicinaldirekter 
eller  Medicinalinspektør,  der  er  Læge,  2)  under  sig  har  denne 
et  Medicinalkontor  med  det  tilstrækkelige  Kontorpersonale. 
Ålle  Skjan  og  Overskjen,  som  kræve  særlig  Fagdannelse,  hen- 
vises til  det  medicinske  Fakultet,  eller,  hvis  dette  ikke  maatte 
findes  hensigtssvarende,  til  et  eget  konsultativt  Kollegium, 
som  i  sin  Midte  burde  have  alle  de  fornedne  Fagkxiefter. 
Alle  de  Erklæringer,  der  afgives  af  Fakultetet  eller  det  kon- 
sultative Kollegium,  her  formentlig  honoreres.  —  Det  norske 
Kontorpersonale  vil  man  vistnok  finde  meget  stort,  men  det 
maa  herved  erindres,  at  i  Norge  ere  alle  Fysikaterne  bestemte 
til  at  nedlægges  ved  Embedsledighed  og  tildels  ere  nedlagte, 
og  at  hele  den  medicinale  Statistik  besørges  af  Kontoret. 
Jeg  skal  dog  henstille,  om  man  ikke  gjorde  bedst  i  her  i 
Landet  at  bibeholde  idetmindste  4  Fysici  eller  Inspektører 
som  Mellemled  imellem  Medicinaldirektøren  og  Distriktslægerne, 
særlig  for  at  sikre  sig  Fersonalkjendskabet.  —  I  Norge  staar 
for  Landdistrikternes  Vedkommende  c.  130  Distriktslæger  og  i 
Byerne  Stadslægerne  umiddelbart  under  Medicinaldirektøren. 
I  de  større  Byer  assisteres  Stadslægerne  af  Fattiglæger  eller 
Bylæger,  der  beskikkes  af  Kommunen.  I  Reglen  har  enhver 
By,  hvori  ingen  Stadslæge  er  ansat,  dog  en  af  Byen  lønnet 
Kommunelæge.  —  Hvorfor  skulde  ikke  denne  Medicinal- 
forfatning, som  man  i  Norge  er  vel  tilfreds  med,  i  alt  Væ- 
sentligt kunne  overføres  paa  dansk  Grund  med  samme  gode 
Virkning?    Vi  kunne  vist  være  vel  tjente  med  den. 

De  Fleste  leve  her  i  den  falske  Forestilling,  at  vor 
Medicinalforfatning  gjælder  for  hele  Biget;  men  saaledes  for- 
holder det  sig  ikke.  I  alt  Væsentligt  har  Kjebenhavn  sin 
egen  Medicinalforfatning  under  Magistratens  Styrelse.  Alle 
de  Forretninger,  som  i  Provinserne  besørges  af  Fysici  og 
Distriktslæger,  der  lennes  af  Statskassen,  udføres  i  Hoved- 
staden af  Stadslægen  og  Kommunelægerne,  der  udnævnes  og 
lønnes  af  Kommunen,  samt  af  Retslægen  (Professoren  i  Bets- 
lægevidenskab)  og  Politilægen  tilligemed  to  Læger,  som  have 
med  Visitationen  af  offentlige  og  lesagtige  Fruentimmer  at 
gjøre.  Retslægen  lennes  af  Statskassen,  de  tre  Folitilæger  af 
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Eommnnen.  Jeg  bar  gjennemgaaet  det  sidste  Bind  af 
Snndheds-EoUegiets  Forhandlinger,  nemlig  det  for  1878,  og 
blandt  alle  de  administrative  Sager  bar  jeg  kun  fundet  en 
eneste,  som  tillige  angaar  Ejebenbavn,  ingen,  som  udeluk- 
kende angaar  Hovedstaden.  Det  var  et  Earantænespergsmaal, 
som  var  rejst  i  Helsingsør.  Alle  de  andre  administrative 
Sager  angaa  udelukkende  Provinserne.  —  Hvorfor  vil  man  da 
fortsætte  denne  Eomedie,  og  bvorfor  foretrækker  man  ikke 
ogsaa  af  Navn  at  benlægge  Hovedstadens  Medicinalvæsen 
under  Magistraten  —  hvorunder  det  i  Virkeligheden  befinder 
sig  —  og,  om  man  saa  vil,  under  Justitsministeriet  som 
øverste  Instans,  hvis  overbovedet  dette  Ministerium  skal  ved- 
blive at  staa  i  Spidsen  for  Sundhedsvæsenet?  Som  det  nu 
er,  er  der  sandelig  ingen  sund  Tanke  i  det. 

Der  er  i  denne  Afhandling  slet  ikke  lagt  Skjul  paa,  at 
Provinslægerne  nære  en  afgjort  MistiUid  til  denMaade,  hvor- 
paa  alle  administrative  Sager  afgjares,  for  saa  vidt  denne 
Afgjerelse  udelukkende  er  lagt  i  kjabenbavnske  Lægers 
Hænder,  og  at  deAar  forAar  mere  indstændig  have  forlangt 
en  afgjarende  Indflydelse  paa  disse  Sager.  Denne  Mistillid 
tør  man  vel  nok  paastaa  er  ikke  ubegrundet;  men  i  Ejø- 
benhavn  synes  man  at  nære  en  næsten  til  Gru  grænsende 
Uvilje  imod  at  indrømme  en  Provinslæge  en  saadan  Ind- 
flydelse. —  Man  kunde,  vil  man  indvende,  ligesaa  godt  for- 
lange, at  der  under  Eultusministeriet  skulde  anbringes  Mænd, 
som  havde  været  Sognepræster  i  Provinserne,  eller  at  Eultus- 
ministeren  skulde  have  været  det  Skade  kunde  det  vel  ikke, 
om  man  i  dette  Ministerium  havde  en  Skolemand  eller 
Gejstlig,  som  havde  virket  en  Del  Aar  i  Provinserne.  Men 
forøvrigt  er  her  ingen  Analogi  tilstede.  Ministeriets  Embeds- 
mænd have  gjennemgaaet  en  lang  Skole,  inden  de  opnaa 
nogen  Indflydelse,  og  i  denne  Skole  have  de  foruden  den 
formelle  Forretningsdygtighed  tillige  haft  Lejlighed  til  at 
erhverve  sig  Indsigt  i  selv  de  mindste  Detailler  paa  deres 
Omraade.  Sammenlign  nu  hermed  Sundheds -EoUegiet.  Den 
ene  Dag  er  man  Professor  ved  Universitetet  eller  en  meget 
beskjæftiget  praktiserende  Læge,  uden  at  man  nogensinde  har 
haft  med  det  egentlige  Forretningsliv  at  gjøre,  den  næste 
Dag  er  man  Medlem  af  Sundheds-Eollegiet  og  skal,  uden  at 
besidde  mindste  Ejendskab  til  vor  indviklede  Medicinal- 
lovgivning og  uden  nogensinde  at  have  haft  mindste  Er&ring, 
hvad  Lægepraxis  paa  Landet  angaar,  deltage  i  Afgjørelsen  af 
Sager,  som  kræve  begge  Dele.    Er  dette  dog  ikke  at  trække 
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for  stærk  en  Vexel  paa  det  gamle  Ord:  den  Herren  girer 
Embede,  giver  han  ogsaa  Forstand?  Men  desaden  er  der 
saa  godt  som  slet  ingen  Analogi  imellem  de  Sager,  der  ind- 
gaa  f.  Ex.  fra  Gejstligheden  og  Skolen  til  Kultusminist^'riet 
og  dem,  som  fra  Lsegerne  middelbart  og  umiddelbart  indgaa 
til  Sandheds  -  Kollegiet.  Af  hine  ere  de  fleste  dels  formelle 
dels  rent  juridiske  Spargsmaal,  thi  de  allerfleste,  der  angaa 
den  egentlige  Sjælesorg  og  daglige  Kultus  afgjares  af  Gejst- 
ligheden selv.  Her  kræves  i  ^glen  ingen  særlig  lokal  Kund- 
skab. (Noget  anderledes  forholder  det  sig  med  Skolen.)  Men 
i  Alt,  hvad  der  angaaer  Sygeplejen  og  Sundhedsplejen  er  der 
en  Bevægelighed,  som  har  meget  lidet  tilfælles  med  den 
Stabilitet  og  Rolighed,  der  hersker  paa  de  andre  Omraader. 
Paa  vort  Omraade  kan  der,  hvad  Dag  det  skal  være,  i  An- 
ledning af  Epidemier  eller  anden  SygeUghed  indtræffe  særegne 
Forhold,  som  kræve  særegne  Forholdsregler,  og  disse  si&ta 
lade  sig  ikke  træff'e  i  Henbold  til  Hovedstadserfaringer.  Uden 
et  neje  Kjendskab  til  Landbefolkningen  og  dens  Krav,  hvad 
Sædvaner,  Levevis  og  Virksomhed  angaar,  træffer  man  ikke 
let  det  Rette,  og  dette  Kjendskab,  dette  sikre  Greb  erhverves 
ikkun  af  Lægen  efter  en  længere  Tids  Samliv  med  og  Virk- 
somhed iblandt  denne  Befolkning,  og  ikke  en  Gang  uden  at 
Vedkommende  har  sand  Interesse  for  sin  Livsopgave.  Vilde 
man  ty  til  ikke  alene  oplysende,  men  ogsaa  bevisende 
Exempler,  vilde  det  ikke  være  vanskeligt  at  finde  saadanne  i 
stort  Tal;  men  saa  kommer  man  let  ind  paa  et  mere  per- 
sonligt Omraade,  og  det  maa  helst  undgaaes.  —  Men,  har 
man  endelig  indvendt,  hvad  der  gjælder  for  en  Egn,  gjælder 
ikke  for  en  anden.  I  det  Store  og  Hele  holder  denne  Ind- 
vending ikke  Stik.  Nærværende  Forfatter  skulde  dog  være 
ganske  godt  kjendt  baade  med  Jylland,  Fyen,  Sjælland  og 
vore  Smaaaer,  da  jeg  har  haft  Hjem  og  Lægevirksomhed  paa 
alle  disse  Steder,  og  jeg  kan  forsikre,  at  Forskjellen  i  alt 
Væsentligt  er  saare  ringe,  ikke  starre,  end  at  enhver  Læge^ 
der  er  vant  til  at  virke  paa  Landet,  med  en  lille  Smule 
Omtanke  strax  finder  sig  til  Rette.  De  starste  Afvigelser 
hidrare  fra  tynd  og  tæt  Befolkning,  det  vil  sige  fra  rigere  og 
fattigere  Egne. 

Skal  vor  Medicinalforfatning  blive  en  Virkelighed,  maa 
den  underkastes  en  grundig  Reform,  og  Provinslægerne  have 
savnet  den  i  en  lang  Aarrække.  Denne  Reform  har  nu  staaet 
saa  mange  Aar  paa  Listen,  at  det  vel  er  paa  den  haje  Tid, 
at  man  tager  fat  paa  Sagen.  Af  hvad  Betydning  den  offent- 
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lige  Hygiejne  (Sundhedspleje)  er  for  den  hele  Befolkning,  er 
vel  de  Fleste  klart ;  Dag  for  Dag  stiller  den  starre  Krav,  som 
under  den  naværende  Ordning  vanskelig,  undertiden  slet  ikke 
lade  sig  tilfredsstille. 

Fr.  Krebs. 

For  saa  vidt  der  i  denne  Afhandling  er  hentydet  til 
skriftlige  eller  mundtlige  Tilsagn,  kan  nærmere  Oplysning 
herom  indhentes  hos  den  almindelige  danske  Lægeforenings 
Formand  eller  hos  nærværende  Forfatter. 


KJ«b«iLhaTB.  —  Biueo  Lvnos  Kfl.  Rof-Boftiykktrl. 


IJ«b«ib«ra.  1. 27.  lf«Tbr.  1881. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rsekke  II.  Nr.  26. 


Redigeret  af  Dr.  T.  Iidde. 


Mh«ldi  Holm  er:  I  Anledning  af  Dr.  Levy's  Artikel  »Om  Kjæde- 
brokbaand*.  —  Larsen:  Om  Typhlitis.  —  G.  Gnttmann:  Pilokarpin 
imod  Diftheritis.  —  Gaillard  Thomas:  Et  Offer  for  GjriUBkologiens 
Fremskridt.  —  Minist.  Skrivelse  (til  Amtmanden  oyer  Syendborg  Amt). 
Vakance.  —  Dødsfald*  —  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøbenhayn.  — 
Rettelse.  —  Bekjendtgjørelser* 


lAnlediiiig  afDr.Ley/s  Artikel  ,,Oii  HjAdebrobbaand^^ 

har  Bed.  modtaget  følgende  Skrivelse: 

Hr.  Redakter! 

Tillad  mig  som  Medlem  af  Bestyrelsen  for  Samfundet, 
der  antager  sig  vanføre  og  lemlæstede  Bern,  paa  mine  MM- 
bestyreres  og  egne  Vegne  at  give  en,  som  det  synes  os,  nod« 
vendig  Oplysning  til  Hr.  S.  Levy's  Årtikel  om  Ejædebrokbaand 
i  forrige  Nummer  af  Ugeskriftet. 

^  De  af  Hr.  Levy  omtalte  i  Samfandets  Elinik  med  Brok- 
baand  anstillede  Forsag  ere  først  komne  til  Bestyrelsens 
Kundskab  ved  dens  lægekyndige  Medlemmers  sidste  Møde  i 
Eliniken  i  forrige  Maaned.  Bestyrelsens  Læger  erklærede 
strax  i  Medet,  at  de  ikke  kunde  slutte  sig  til  Hr.  Levy*s 
Opfattelse,  beklagede,  at  Forsøgene  med  Borttagelse  af  Laar- 
remmene  vare  anstillede,  og  gave  Hr.  Levy  et  absolut  og 
ubetinget  Paalæg  om  for  Elinikens  Vedkommende  at  afbryde 
Forsøgene,  at  lade  alle  de  Brokbaand,  hvor  Laarremmene 
vare  Qærnede,  paany  forsyne  med  saadanne  og  for.  Fremtiden 
ikke  i  Eliniken  at  anlægge  noget  Brokbaand  uden  Laarrem. 
Hr.  Levy  erklærede  sig  strax  med  al  mulig  Imødekommen 
villig  til  at  efterkomme  Bestyrelsens  Onske  i  Erkjendelse  af, 
at  Eliniken  bestaar  under  Ansvar  af  Bestyrelsens  lægekyndige 
Medlemmer.  ^    ^ 

Da  Hr.  Levy's  Artikel  imidlertid  ikke  omtaler  Besty- 

4de  Rakke.  2det  Bd. 
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reisens  Forhold  til  Sagen  og  derfor  let  knnde  give  Ånledoiiig 
til  den  Misforstaaelse,  at  hans  Methode  med  Udeladelse  ^ 
Laarremmen  paa  Brokbaand  er  godkjendt  og  fastslaaet  i 
Kliniken  for  vanfare  og  lemlæstede  Barn,  har  omstaaende 
Oplysning  fra  Bestyrelsens  Side  været  nadvendig.  Derinsod 
er  der  næppe  nogen  Anledning  for  Bestyrelsen  til  nærmere 
at  begrunde  sit  Standpunkt  i  Spargsmaalet  «Laarrem  eller 
Ikke-Laarrem«,  da  der  i  Hr.  Levy's  Artikel  formentlig  ikke 
er  fremfart  en  eneste  virkelig  grundet  Anke  mod  Laar- 
remmens  Anvendelse  eller  noget  afgjerende  Bevis  for,  at  den 
som  Regel  uden  Fare  kan  udelades.  At  en  slet  anbragt 
Laarrem  er  uheldig,  er  nemlig  ligesaa  lidt  en  grundet  Anke 
mod  dens  rette  Anlæggelse,  som  dens  Udeladelse  uden  Skade 
i  Hr.  Levy's  Tilfælde  er  noget  afgjarende  Bevis  for,  at  ingen 
Fare  derved  er  tilstede. 

Den  21de  November  1880. 

Deres  ærbadige 
Holmer. 


Om  TypUitis. 

Efter   Overlæge   Larsen.    (Norsk  Mag.  f.  Lægevidensk.  Bd.  10  H.9.} 


Det  har  ikke  været  og  er  fremdeles  ikke  ganske  klart,  hvad 
der  skal  forstaas  ved  Betegnelsen  «Typhlitis».  Den  ældre 
Betegnelse  •Perityphlitis«  angiver  en  Betændelse  i  Om- 
givelserne af  Coecum.  Men  disse  Omgivelser  ere  hovedsagelig 
Bughinden  og  kun  udad  et  kort  Kras,  der  sætter  den  i 
Forbindelse  med  Bækkenvæggen.  Den  farstnævnte  Benæv- 
nelse henfarer  Sygdommen  mere  til  Tarmvæggen. 

De  lokale  Symptomer  ere  i  de  fleste  Tilfælde  af  Typhliiis 
meget  udprægede.  Undersager  man  en  Syg,  der  lider  af 
denne  Sygdom,  i  de  farste  Dage  efter  dens  Begyndelse,  findes 
nogen  Omtaalighed  i  Cakalregionen,  og  ved  nejagtig  Ferkns- 
sion  i  Almindelighed  let  dæmpet  Lyd  i  Partiet  nedenfor 
Spina  ilei,  oftest  tillige  noget  foraget  Resistens  i  dette  Parti. 
Ved  stærkere  Udspænding  af  Underlivet,  der  dog  er  sjælden 
i  den  farste  Tid,  ville  de  sidstnævnte  Fænomener  fremtræde 
utydeligere. 

Naar  Sygdommen  skrider  frem,  viser  sig  snart  den  ejen- 
dommelige Forandring  i  Cakalregionen,  idet  denne  bliver 
fremstaaende,   dens  Besistens  tiltager,   og  Perkussionslyden 
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bliver,  i  al  Fald  ved  lettere  FerkassioD,  mat  fra  Lig.  Fonp. 
opad  langs  den  indre  Side  af  Hoftebenet  lige  op  i  Under- 
livets Sideparti.  Dersom  der  ikke  er  betydeligere  Udspæn- 
ding af  Luft  i  Underlivet,  ses  og  føles  Svulsten  begrænset, 
dog  ikke  med  skarpere  Bande.  Den  er  hos  et  voxent  Individ 
omtrent  8  Centim.  bred,  strækker  sig  saaledes  fra  Lig.  Foup. 
skraat  opad  og  udad  til  Sidepartiet.  Dens  Overflade  er  i 
Beglen  fuldkommen  jævn,  dens  Besistens  noget  pastøs,  oftest 
er  den  meget  ømtaalig,  især  paa  et  enkelt  Funkt  indad  og 
lidt  nedad  for  Spina  ilei  superior.  Denne  Svulst  bliver  ofte 
uforandret  i  nogle  Dage,  aftager  derefter  især  opad  og  kan 
hurtigt  forsvinde.  Undertiden  hænder  det,  at  den,  efterat 
have  den  ene  Dag  givet  fuldstændig  mat  Ferkussionslyd, 
næste  Dag  giver  tympanitisk  Lyd,  senere  igjen  mat  Lyd. 
Der  kan  ogsaa  oftere  ved  Tryk  i  dette  Parti  foles  Bevægelse 
af  Luftblærer. 

Eftersom  denne  Svulst  forsvinder,  bliver  den  matte  Fer- 
kussionslyd indskrænket  til  det  nedre  Farti  ligeover  Lig.  Foup. 
En  lidet  udbredt,  ofte  stærk  Besistens  kan  her  ofte  holde  sig 
flere  Uger,  længe  efterat  al  ømtaalighed,  Smerte  og  Ildebe- 
findende er  forsvundet. 

Naar  der  over  Symfysen  i  større  eller  mindre  Udbred- 
ning  findes  mat  Lyd,  vil  denne  oftest  være  foranlediget  ved 
en  stærkt  fyldt  Urinblære,  i  sjældnere  Tilfælde  ved  et  Exsudat. 

Undersøgelse  efter  Døden  giver  sjælden  bestemtere  Op- 
lysning om  Beskaffenheden  af  den  omtalte  Svulst,  da  de 
dødelig  forløbende  Tilfælde,  der  vise  Ferforation  af  Froc. 
vermif.,  ikke  sikkert  kunne  siges  at  være  identiske  med  de 
heldigt  forløbende,  og  desuden  i  saadanne  Tilfælde  den  stærke 
Udspænding  hindrer  Iagttagelsen  under  Sygdommen.  Man 
finder  da,  som  af  de  meddelte  Sektionsberetninger  ses,  ofte 
store  Masser  Exkrementer,  opfyldende  Coecum  og  Golon, 
derimod  ingen  Betændelse  i  disse  Dele  undtagen  forsaavidt, 
at  den  ved  Ferforation  fremkaldte  lokale  eller  mere  udbredte 
Feritonitis  har  fremkaldt  en  saadan.  Der  kan  dog  næppe 
gives  nogen  anden  Forklaring  for  denne  Svulst,  end  at  den 
er  den  af  Exkrementer  fyldte  Tarm.  Ansamlingen  rækker  op 
i  Colon  og  kan,  som  i  et  af  de  af  Forf.  omhandlede  Tilfælde, 
fylde  hele  Tyktarmen.  Uden  Tvivl  er  den  frembragt  ved 
Paralyse  i  dette  Tarmparti.  Det  kan  saaledes  med  Lethed 
forklares,  at  der  over  den  den  ene  Dag  kan  være  mat,  den 
anden  tympanitisk  Lyd;  ligeledes,  at  den  hurtigt  forsvinder, 
hvilket  ofte  ses,  naar  Afføring  er  indtraadt. 

Denne  Svulst  har  saaledes  næppe  noget  med  Betændelse 
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eller  Exsndat  at  gjere.  Den  Svulst  derimod,  som  bliver  til- 
bage over  Lig.  Fonp.«  og  som  kan  vare  i  mange  Uger,  maa 
nadvendigvis  være  af  anden  Beskaffenhed  og  vel  nærmest  til- 
skrives et  Exsudat  omkring  den  nederste  Del  af  Coecaoi  og 
roaaske  i  Bækkenets  Bindevæv.  Den  nejagtige  Undersøgebe 
finder  den  ofte  kun  i  det  allernederste  Parti  nedenfor  Banden 
af  Goecum.  I  et  af  de  refererede  Tilfælde  fandtes,  som  an- 
ført, Art  iliaca  ext.  pulserende  over  Svulsten,  der  saaledes 
maa  have  været  i  Bindevævet  bag  eller  omkring  den. 

Forf.  har  noget  udførligere  beskrevet  de  lokale  Symp- 
tomer ogsaa  af  den  Grund,  at  det  kan  være  af  nogen  Vig- 
tighed, at  der  fra  først  af  stilles  en  rigtig  Diagnose.  For- 
vexiingerne  kunne  vel  ikke  være  ret  mange,  men  ere  temmelig 
nærliggende.  Den,  som  uden  Tvivl  hyppigst  kan  forekomme, 
er  med  Infiltration  i  Bindevævet,  udgaaende  fra  de  kvindelige 
Genitalia.  Her  kan  Diagnosen  undertiden  blive  noget  tvivl- 
som, især  naar  der  er  betydeligere  peritonitiske  Fænomener 
med  Udspænding  af  Underlivet.  Men  foruden  de  Oplysninger, 
som  i  FuerperaltilMde  Anamnesen  og  den  indvendige  Under- 
søgelse giver,  er  Svulstens  Form  og  Leje  meget  forskjellig 
fra  den,  der  her  er  beskrevet  som  ejendommelig  for  Typhlitis. 
Ved  Perimetritis  stiger  Svulsten  op  over  Bækkenranden  fra 
Dybden  af  Bækkenet,  er  fast,  skarpere  begrænset  og  ligger  i 
Almindelighed  mere  hen  mod  Midtlinien.  Foretager  man 
indvendig  Undersøgelse,  findes  med  Lethed  dens  Forbindelse 
med  Uterus.  Skulde  man  i  enkelte  Tilfælde  ønske  at  nndgaa 
en  saadan  Undersøgelse,  vil  Form  og  Leje  oftest  gjare 
Diagnosen  sikker,  i  al  Fald  i  den  her  omhandlede  Henseende. 
Exsudat  i  Bækkenets  Bindevæv  af  anden  Oprindelse,  f.  Ex. 
som  Følge  af  Sygdom,  udgaaende  fra  Benet,  vil  vise  Svulst 
efter  dets  Sæde,  men  i  alle  saadanne  Tilfælde  savnes  Op- 
fyldningen af  Goecum  og  Colon  ascendens  og  Omtaaligheden 
paa  det  ejendommelige  Sted  over  Coecum. 

Lettere  vil  maaske  ForvexUng  kunne  ske  med  en  Affek- 
tion af  Colon  med  ulcerative  Processer,  f.  Ex.  ved  Tyfoid- 
feber, dog  vil  vistnok  sjælden  en  større  og  permanent  An- 
samling under  disse  Omstændigheder  findes,  og  der  vil  for- 
øvrigt selvfølgelig  i  Almindelighed  være  fremtrædende  Fæno- 
mener af  denne  Sygdom.  Imidlertid  har  Forf.  for  ikke  længe 
siden  behandlet  et  Tilfælde  af  en  meget  langvarig  Typhlitis,  hvor 
der  i  denne  Henseende  kunde  være  nogen  Tvivl. 

Undertiden  kan  der  være  Symptomer,  der  ligne  de  be- 
skrevne, ved  en  ganske  anden  Tilstand  i  Tarmkanalen,  nemlig 
Dislokation,  og  fornemmelig  ved  Invagination.    Det  er  dog 
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rimeligt,  at  i  saadanne  Tilfælde  Forvexlingen  i  al  Fald  kun 
vil  være  af  kort  Varighed,  ligesom  i  efterstaaende,  hvis  Symp- 
tomer Forf.  i  Korthed  anfarer: 

Mand,  19  Åar.   Indl.  d.  26de  Oktober,  død  d.  4de  Korember  1878. 

For  8  Dage  sidea  uvel,  Hovedpine,  Anorezi« 

24de  Oktober  om  Morgenen  vaagnede  han  med  Smerter  i  Under- 
livet, fornemmelig  til  højre  for  Navlen.  De  vare  voldsomme  og  kontinuerlige 
med  £zacerbationer.  Siden  ingen  Afføring,  tidligere  træg.  Brækning 
ved  Ingesta.  Ifjor  lignende  Smerter,  som  efter  3 — 4  Dages  Forløb 
svandt. 

Den  Syge,  der  kom  gaaende  til  Hospitalet,  klager  over  stærke 
Smerter  nedad  og  adad  for  Navlen  i  højre  Side,  ligesaa  i  Cardia. 
Bevæger  sig  i  Sengen  uden  sjnderligt  Besvær.  Ingen  Brækning  siden 
Indlæggelsen,  ingen  Afføring.  Ømtaalighed  i  Ileocøkalregionen,  hvor 
Underlivet  føles  noget  restistent  og  giver  Indtryk  af  en  underliggende 
fast  diffus  Masse,  uden  at  der  kan  paavises  nogen  bestemt  begrænnet 
Svulst.    Perkussionslyden  er  her  noget  dæmpet. 

F.  72.    B.  18.    Temp.  37,6. 

Åppl.    Vandomslag. 

27de  Oktober:  Temp.  m.  87,2,  v.  37,3.  P.  76,  liden,  spændt.  En 
grønfarvet  Brækning,  ingen  Afføring.  Ved  dybt  Tryk  føles  en  æble- 
stor  Svulst  i  Dybden  indad  og  opad  for  Spina  ilei. 

D,  Vin.  Op.  gtt.  V.  q.  p.  d. 

28de  Oktober;  Temp.  m.  37,1,  v.  37,3.  P.  84.  Underlivet  ikke 
meget  udspændt,  restistent  i  højre  Side;  fornemmelig  mellem  Spina  og 
Midtlinien,  giver  mat  Perkussionslyd  opad  til  Spina,  indad  til  Blære- 
regionen og  over  til  venstre  Fossa  iliaca,  hvor  Lyden  er  dæmpet  i  et 
omtrent  5  Centim.  bredt  Bælte  opad  til  Spina.  Ømtaalighed  ikke  be* 
tydelig.  Ingen  Afgang  af  Vinde.  2  grønlige  Brækninger,  lidt  raadden 
Lugt  af  det  Opbrækkede. 

29de  Oktober:  Temp.  m.  86,7.  v.  37,1.  Ingen  Brækning  eller 
Afføring. 

30te  Oktober:  Temp.  m.  37,1,  v.  36,8.  2  Brækninger;  Grænsen  for 
den  matte  Lyd  rækker  fra  lidt  ovenfor  Crista  ilei  deztr.  til  Fossa  iliaca 
sinistra. 

31te  Oktober:  Temp.  m.  36,9,  v.  36,8.  Stærkere  Smerter.  I  højre 
Side  idag  tympanitisk  Lyd  helt  ned  til  Fossa  iliaca,  i  venstre  fremdeles 
mat  i  den  nedre  Del. 

1ste  November:  Temp.  m.  37.  Ingen  Brækning.  I  højre  Fossa 
iliaca  mat  Lyd,  i  venstre  mat  Lyd  i  større  Udstrækning  end  før. 

ddje  November  blev  Diagnosen,  som  allerede  i  længere  Tid  havde 
gaaet  i  Retning  af  Tarmokklusion,  sikrere  ved  Brækninger  af  fækal 
Yædske.  Ved  Ezploration  gjennem  Bektum  fandtes  6  Oentim.  ovenfor 
Anns  en  haard,  ømtaalig,  tværsgaaende  Svulst« 

Ved  Sektion  fandtes  Invagination  i  den  nederste  Del  af  Tynd- 
tarmen, flere  Perforationsaabninger  paa  denne  og  flydende  Tarmindhold 
i  Peritonæum,  Peritonitls. 

Der  var  her  i  Begyndelsen  en  vis  Lighed  med  Typblitis 
baade  i  almindelige  og  snbjektive  Symptomer  og  i  de  objek«- 
tiye  Fænomener  fra  Underlivet.   Ved  nejere  Betragtning  viser 
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sig  dog  ved  de  sidste  ikke  uvæsentlige  Forskjelligheder  for- 
nemmelig med  Hensyn  til  Svulstens  Leje  og  ved  Optræden 
af  Tegn  til  Affektion  paa  venstre  Side.  Den  feberfri  Til- 
stand talte  ogsaa  mod  Antagelsen  af  denne  Sygdom.  Alle- 
rede kort  Tid  efter  Indlæggelsen  formodedes  Dislokation ,  og 
senere  blev  da,  som  vist,  Sagen  nogenlunde  sikker. 

Som  af  de  anferte  Sygehistorier  ses,  er  Sygdommen  i 
de  fleste  af  disse  Tilfælde  begyndt  pludseligt,  tildels  uden 
nogetsomhelst  forudgaaende  Ildebefindende.  Dette  er  i  det 
Hele  vistnok  det  almindeligste.  Den  pludselige  Begyndelse 
kan  finde  Sted  i  fuldkommen  rolig  Tilstand,  under  et  Maaltid 
eller  under  en  Bevægelse.  Der  optræder  en  stærk  Smerte  i 
Underlivet,  oftest  i  højre  Side,  undertiden  over  hele  Under- 
livet eller  i  Cardia.  Ofte  foles  samtidigt  Trang  til  Affering. 
Denne  Smerte  bliver  permanent  i  hejre  Side  af  Underlivet, 
og  Sygdommen  udvikler  sig  fra  det  Ojeblik,  da  den  pludselig 
begyndte,  med  mere  eller  mindre  heftige  Fænomener,  der 
dog  efter  forskjellig  lang  Tid,  1  å  2  Dage  eller  længere,  kan 
aftage,  uden  at  en  bestemt  Bedring  i  Tilstanden  forevrigt  er 
indtraadt.  I  nogle  Tilfælde  kommer  Smerte  og  Upasselighed 
mere  efterhaanden,  saa  at  de  Syge  endog  kunne  gaa  omkring 
i  flere  Degn,  indtil  tiltagende  Smerter,  Brækning  o.  s.¥. 
tvinger  dem  til  at  sage  Sengen. 

Medens  en  Betændelse  i  Coecum  eller  dennes  Omgivelser 
oftest  vil  være  tvivlsom,  og  selv  en  saadan  grandet  paa  Ansam- 
ling af  Exkrementer  næppe  kan  antages  at  være  en  hyppigere 
forekommende  Tilstand,  har  Opmærksomheden  i  den  senere 
Tid  vendt  sig  mod  Processus  vermiformis  som  det  alminde- 
lige Udgangspunkt  for  den  her  omhandlede  Sygdom. 

Dette  har  vel  tildels  været  foranlediget  ved  Sammen- 
holden af  Fænomener  ved  den  helbredede  Typhlitis  og  den  døde- 
ligt endende  Feritonitis,  grundet  paa  Sygdom  i  dette  Appendix, 
men  vistnok  ogsaa  derved,  at  Sektioner  ofte  have  vist  Residuer 
efter  tidligere  Betændelse  og  Ulceration. 

Proc.  vermif.  tilsteder  næppe  almindelig  Indtrængen  af 
Exkrementer  fra  Coecum,  men  ere  saadanne  trængte  ind  i  den, 
komme  de  vistnok  vanskeligt  ud  igjen.  De  kunne  blive  lig- 
gende som  tildels  indterrede  Masser  og  frembringe  ulcerative 
Frocesser.  Hyppigere  antager  man  dog,  at  indtrængte  frem- 
mede Legemer,  f.  Ex.  Druekjærner,  Mult-ekjærner  o.  s.  v.,  have 
denne  Virkning.  Undertiden  flnder  man  saadanne,  undertiden 
ikke.  I  sidste  Tilfælde  kunne  de  dog  let  i  de  destruerede 
Dele  have  undgaaet  Opmærksomheden. 

Naar  der  sker  Gjennembrud  af  Proc.  vermif.,  kan,  som 


399 


Sektionerne  vise,  Tilstanden  blive  lokal,  idet  der  danner  sig 
en  afgrænset  Hale,  eller  der  kan  strax  eller  senere  opstaa  en 
udbredt  Peritonitis.  Hvorvidt  nu  et  saadant  Ojennembrud  har 
været  tilstede  i  det  sterre  Antal  Tilfælde,  som  ere  forlabne 
heldigt,  kan  for  Tiden  næppe  afgjøres,  og  dette  vil  først 
kunne  ske  ved  en  Bække  Iagttagelser  af  de  anatomiske  For- 
hold hos  Individer,  der  tidligere  bestemt  vides  at  have  lidt 
af  Typhlitis.  Men  uden  Tvivl  tale  de  Sektionsresultater,  som  i 
denne  Retning  haves,  for,  at  i  al  Fald  en  lokal  Peritonitis 
med  Udgang  fra  Proc.  vermif.  ofke  har  været  tilstede  og  er 
helbredet. 

Blandt  de  Tilfælde,  som  Forf.  meddeler  fra  sin  Afdeling 
paa  Rigshospitalet,  findes  et,  i  hvilket  der  var  saadanne 
Besiduer.  I  Forbindelse  hermed  kan  ogsaa  nævnes  den  Om- 
stændighed, at  et  Individ  oftere  flere  Gange  angrebes  af 
denne  Sygdom  med  Aars  Mellemrum.  Tidligere  Sygdom  af 
samme  Beskaffenhed  er  angivet  for  de  tre  første  af  de  af  Forf. 
refererede  Tilfælde  og  for  det  dødeligt  endende,  i  hvilket  fandtes 
gamle  Sammenvoxninger. 

I  et  i  forrige  Aar  trykt  Skrift  har  Professor  With  i 
Ejøbenhavn,  idet  han  sletter  sin  Anskuelse  til  30  anførte 
Sygehistorier,  villet  gjøre  gjældende,  at  der  i  et  stort  Antal 
helbredede  Tilfælde  af  Typhlitis  har  været  Perforation  af  Proc. 
vermif.  Det  kan  ikke  nægtes,  at  Adskilligt  taler  for  denne 
Mening,  om  det  ogsaa  kan  falde  noget  vanskeligt  at  tænke 
sig,  at  et  saa  stort  Antal  Perforationer  til  Peritonæum,  som 
han  opgiver  (20  af  30  Syge),  skulde  have  forløbet  heldigt. 
Under  enhver  Omstændighed  bliver  man  imidlertid  under 
Studiet  af  denne  Sygdom  tilbøjelig  til  at  henføre  dens  Aarsag 
og  Udgangspunkt  til  Proc.  vermif.,  om  man  ogsaa  for  Tiden 
ikke  tør  have  en  bestemtere  Mening  om,  hvilke  Forandringerne 
her  ere.  Den  pludselige  Begyndelse  leder  selvfølgelig  Tanken 
hen  paa  en  pludselig  Forandring  i  Delenes  Forhold. 

Saameget  vigtigere  bliver  det  imidlertid  at  søge  Kund- 
skab herom,  som  Behandlingen  af  denne  Sygdom  i  et  ind- 
vendigt Organ  kan  komme  ind  paa  Kirurgiens  Omraade, 
hvilket  tildels  ogsaa  allerede  er  sket.  Dette  er  i  og  for  sig 
meget  nærliggende.  Forholder  det  sig,  som  udentvivl  ofte, 
maaske  oftest,  er  Tilfældet,  saa,  at  der  efter  et  Ojennem- 
brud i  kortere  eller  længere  Tid,  ofte  lige  til  den  dødelige 
Udgang,  er  en  lokal  Proces  med  Dannelse  af  Absceshule,  da 
vil  det  kunne  være  indiceret  at  aabne  denne.  Den  kan 
vistnok  i  enkelte  Tilfælde  blive  afgrænset  i  længere  Tid, 
maaske  endog  svinde  eller  omdannes  til  en  Cyste,  naar  den 
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er  lille,  men  oftest  vil  den  dog,  naar  den  ikke  aabner  sig 
spontant,  lede  til  en  dødelig  Udgang  enten  som  Felge  af 
den  lokale  Lidelse  eller  paa  Qrund  af  tiltrædende  ^men 
Peritonitis, 

Vanskeligheden  ved  at  bestemme  sig  for  operative  Ind- 
greb ligger  her  i  Mangelen  paa  bestemte  Tegn,  id^t  saadanne 
Abscesser,  naar  de  >~  som  i  Sygdommens  Begyndelse  vel  er 
almindeligt  —  ligge  dybt  i  Bækkenet,  ikke  kunne  paavises 
ved  Palpation.  Hvor  disse  Tilfælde  ere  opererede,  f.  Ex.  i 
Amerika^),  er  det,  som  det  synes,  Begel,  at  man  skrider 
ind  etter  en  vis  Tids  Forlab,  bortset  fra,  at  der  ikke  er  direkte 
Tegn  paa  Absces,  naar  Symptomerne  ellers  lade  antage  en 
Affektion  af  Proc.  vermif.  Det  angives,  at  man  bar  operere, 
naar  Bedring  ikke  er  indtraadt  i  farste  Uge.  Det  synes  dog 
at  være  lidt  dristigt  at  gjare  dette  til  Regel,  dels  fordi 
i  Typhlitis  Bedringssymptomer  ofte  endog  i  flere  Dage  ere 
temmelig  utydelige,  dels  fordi  der  i  enkelte  Til£»lde  ses  en 
længere  Varighed  af  de  stærkere  Sygdomssymptomer.  Selv- 
falgelig  bliver  en  saadan  Fremgangsmaade  endmere  dristig 
ligeoverfor  den  Anskuelse,  der  betragter  de  almindeligere 
Tilfælde  af  helbredet  Typhlitis  som  foraarsagede  ved  saadan 
Perforation,  idet  denne  Prognose  da  ikke  gjennemsniUig 
kunde  anses  som  slet. 

I  tvivlsomme  Tilfælde  vil  Pravepunktion  med  Pravaz*s 
Sprajte  kunne  være  tjenlig,  men  paa  Grund  af  nærliggende 
Forhold,  f.  Ex.  den  store  Dybde,  Tarmens  Nærhed,  Hulens 
Opfyldning  af  Exkrementer,  vil  den  vistnok  ikke  altid  give 
fuldkommen  tilfredsstillende  Resultat.  Bimanuel  Undersegelse 
udvendig  og  gjennem  Endetarmen  vil  maaske  ogsaa  kunne 
give  nyttige  Oplysninger. 

Den  Behandling,  der  anvendes  paa  Forf.'s  Afdeling,  er 
meget  simpel  og  bestaar  hovedsagelig  i  mindre  eller  noget 
starre  Doser  af  Opiater  (eller  Morfininjektioner,  der  oftest 
virke  mere  beroligende  og  smertestillende)  og  et  fugtigt, 
varmt  Omslag  paa  Underlivet,  lejlighedsvis  nogle  Igler  eUer 
Applikation  af  Ungv.  arg«  nitr.  samt  en,  fer  Bedring  ind- 
træder, meget  stræng  Diæt  (almindelig  Mælk  alene  eller  Mælk 
og  Vand  i  meget  smaa  Kvantiteter  med  eller  uden  Is).  Ind- 
vendige Affaringsmidler  anvendes  ikke.  Klysterer  (i  de  senere 
Aar  Vandinjektioner  ved  Irrigator)  af  og  til,  naar  Bedring  er 
indtraadt,   hovedsagelig  antydet  ved  Aftagen  af  Feberen  og 
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Afgang  af  Vinde.  En  mere  energisk  Behandling  er  sjælden 
anvendt.  Stirre  Opiumdoser  bar  Forf.  i  Almindelighed  ikke 
fnndet  nedvendige,  fordi  det  oftest  er  temmelig  let  at  skafie 
Bo,  naar  den  første  mere  smertefulde  Periode  er  forbi.  Dog 
kunne  de  være  komne  til  Anvendelse  ved  betydeligere  peri- 
tonitiske  Symptomer,  hvorved  forøvrigt,  som  anført,  Morfin- 
injektioner, enten  alene  eller  i  Forbindelse  med  mindre  Opium- 
doser  indvendig,  skaffer  mere  Bo. 

Det  kan  i  det  Hele  være  tvivlsomt,  om  i  denne  Sygdom 
en  mere  energisk  Behandling  ndenfor  den  beroligende  har 
en  større  Betydning.  Uden  IVivl  ser  man  ofte  Bedring  efter 
nogle  Igler  i  Cøkalregionen ;  det  har  ogsaa  vist  sig,  at  Salve 
af  Nitr.  argent.  kan  virke  gavnligt,  naar  den  anvendes  til- 
strækkelig kraftigt  til  Dannelse  af  smaa  Vesikler  og  be- 
gyndende Exkoriation.  En  passende  Anvendelse  af  disse  eller 
andre  Midler  af  lignende  Virkning  frembringer  ofte  i  al  Fald 
Bemission  i  Fænomenerne,  om  det  end  kan  være  mindre 
sikkert,  om  de  have  væsentlig  Indflydelse  med  Hensyn  til 
den  endelige  Udgang.  De  store  lokale  Blodudtømmelser, 
som  endnu  Enkelte  bruge  ved  Peritonitis  af  den  her  omhand- 
lede Aarsag,  kan  vel  saameget  mindre  anbefales,  som  saa- 
danne  Syge  snart  alligevel  komme  til  at  lide  under  mangel- 
fuld Ernæring.  I  de  Tilfælde,  i  hvilke  der  med  sterre  Be- 
stemthed kan  formodes  Perforation,  vil  Virkningen  nødven- 
digvis blive  liden  eller  ingen. 

Forf.  har  som  anført  ikke  brugt  andre  Afføringsmidler 
end  lette  Glysmata  i  Sygdommens  tilbagegaaende  Periode. 
Disse  kunne  maaske  undværes,  men  skaffe  undertiden  hurtig 
Bedring.  Men  vistnok  bør  de  heller  anvendes  lidet  end 
meget,  og  det  maa  erindres,  at  en  ved  et  Glysma  fremkaldt 
Tarmbevægelse  kan  ved  Perforation  frembringe  farlige  Til- 
fælde. Af  og  til  tror  Forf.  ogsaa  at  have  set  nogen  forøget 
Smerte  efter  Afføringer,  spontane  (der  kunne  forekomme 
under  Sygdommens  Forløb)  eller  frembragte  ved  Glysma,  dog 
ingen  bestemtere  Skade  undtagen  maaske  i  et  omtalt  ældre 
Tilfælde,  hvor  dog  Omstændighederne  vare  meget  ejendomme- 
lige. I  Almindelighed  vil  der  næppe  være  noget  ivejen  for 
at  lade  Afføringen  indtræde  spontant,  selv  om  det  varer 
noget  længe.  Af  Prof.  Withs  tidligere  nævnte  Skrift  ses, 
at  han  strængt  holder  paa  langvarig  Bo  for  Tarmkanalen  og 
i  Almindelighed  intet  Middel  giver  til  at  frembringe  Afføring 
men  tværtimod  søger  at  hindre  saadan  igjennem  lang  Tid. 
Dette  er  ganske  konsekvent  ligeover  for  den  af  ham  udtalte 
Anskuelse  om  Tilfældenes  Natur.   Hvad  Forf.'s  Erfaringer  om 
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Affdringers  Skadelighed  angaar,  da  tror  han  vistnok  af  og 
til  at  have  set  Forværrelse  efter  en  spontan  Afføring  ander 
Sygdommens  heftigere  Periode,  men  oftere  ogsaa,  at  selv 
hyppige  spontane  Afføringer  tilsyneladende  ikke  have  haft 
skadelig  Virkning.  Sikkert  maa  det  vel  være,  at  det  er  bedst 
at  undgaa  Afferinger,  ikke  at  frembringe  dem  i  Utide  og  i 
al  Fald  sege  at  stoppe  dem,  naar  de  optræde  i  det  tidligere 
Forlab  af  Sygdommen.  Dette  bør  vistnok  stærkt  fremhæves 
ligeoverfor  det  Misbrug  med  Affieringsmidler  onder  denne 
Sygdom,  som  endnu  ofte  ses. 


I  Anledning  af  ovenstaaende  Afhandling  har  Dr.  U.  Bagge 
i  10de  Bd.  Ilte  H.  af  »Norsk  Mag.»  meddelt  anogle  Til- 
fælde af  operativ  Behandling  ved  Abscesser  i 
Gøkalregionen».  Frøvepunkturen  er  efter  hans  Erfaring 
ofte  det  eneste  Middel  til  at  komme  til  en  sikker  Diagnose. 
Maar  Blindtarmen  ligger  ivejen,  eller  Svulsten  er  mest  frem- 
trædende bagtil,  foretrækker  Forf.  at  trænge  ind  fra  Læn  de- 
egnen.  Her  er  Vejen  klar,  og  Abscesindholdet  vil  formentlig 
have  banet  sig  Vej  nedad  Fossa  iliaca  saa  hurtigt  hos  et 
sengeliggende  Menneske,  at  man  vil  kunne  paavise  Pos  fira 
Lændeegnen  næsten  paa  samme  Tid  som  fra  Cøkalregionen; 
i  al  Fald  vil  man  kunne  paavise  det  ad  den  Vej  ligesaa  tid- 
ligt, som  man  kan  operere.  Man  bør  ikke  forsøge  Punk- 
tionen for  langt  fortil  i  den  Tanke  at  komme  Cøkalregionen 
nærmere,  thi  da  vil  man  træffe  Tarme  og  saaledes  skyde 
forbi  sit  Maal. 

Forf.  bruger  til  Prøvepunktionen  en  almindelig  Pravaz^sk 
Sprøjte;  naar  Spidsen  er  ført  ind  i  Abscessen,  føres  en  Pil- 
sonde langs  den  ind  i  samme  Dybde,  og  paa  denne  dilaterer 
han.  Naar  man  véd,  at  Knivspidsen  trænger  ind  i  Pasan- 
samlingen, og  man  med  stor  Nøjagtighed  kan  beregne,  hvor 
dyb  Incisionen  maa  være,  er  der  efter  Forf.'s  Mening  ingen 
Fare  for  derved  at  komme  til  at  beskadige  Tarmene,  men 
iøvrigt  vil  man  jo  sikrest  kunne  undgaa  denne  Fare  ved  at 
incidere  lagvis.  Denne  Maade  at  operere  paa  vil  særligt  være 
at  foretrække,  hvor  Perforationen  nylig  er  opstaaet,  og  man 
saaledes  har  Grund  til  at  antage,  at  der  i  Pushalen  findes 
større,  endnu  ikke  opløste  Klumper,  som  have  lettere  ved  at 
komme  ud  gjennem  en  stor  Incisionsaabning,  og  som  man 
desuden  kunde  finde  sig  beføjet  til  at  pille  frem  med  Fingrene 
eller  paa  anden  Maade. 

Uagtet  Forf.  stærkt  anbefaler  Operationen  i  Lændeegnen, 
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fremhæver  han  dog,  at  man  ber  trænge  ind  fra  Forfladen, 
naar  Svalsten  præsenterer  sig  tydeligt  her.  Dog  maa  det 
bemærkes,  at  de  mekaniske  Forhold  for  Pussets  Afløb  stille 
sig  heldigere  ved  en  Aabning  paa  Bagfladen  end  ved  en 
Aabning  paa  Forfladen.  1  ethvert  Fald  tilraader  Forf.  ikke 
at  opsætte  Udførelsen  af  Operationen,  hvor  en  saadan  er 
indiceret;  thi  man  er  ikke  sjældent  udsat  for  at  finde  en 
Patient,  som  man  forlod  ved  taaleligt  Befindende  den  ene 
Dag,  moribund  den  næste. 

Til  Slutning  resumerer  Forf.  sine  Meninger  paa  følgende 
Maade:  1)  Ved  Betændelser  i  Cøkalregionen  (Peritonitis 
appendicularis)  bør  man  ikke  forsømme  Prøvepunktion  fra 
Lændeegnen.  2)  Hvor  man  ad  denne  Vej  har  paavist  Pus^ 
bør  man  ogsaa  vælge  at  operere  ad  samme.  3)  Naar  man 
har  paavist  Pus,  bør  man  operere  saa  hurtigt  som  muligt. 


Pilokarpin  imod  Diftheritis. 

Efter  G.  Guttmann  i  Scblesien. 
(Berl.  kl.  Wochenschr.  Nr.40.  1880.  —  AUg:.  med.  Centr.  Zeit.  Nr.  81.) 


De  fysiologiske  Virkninger  af  Pilokarpin  i  Forbindelse  med 
den  Iagttagelse,  at  der  optraadte  fugtige  Ballelyd  i  Luftrørs- 
stammen,  naar  Midlet  anvendtes  i  Brystkatarrh,  ledede  Forf. 
til  at  forsøge  det  imod  Diftheritis  i  Haab  om,  at  de  difthe- 
ritiske  Aflejringer  skulde  løsnes  ved  den  rigelige  Spytafsondring, 
der  fremkaldes  uden  Spor  af  Betændelse.  Besultatet  overtraf 
hans  dristigste  Forventninger. 

I  April  1879  blev  i  én  Familie  7  Personer  efter  hver- 
andre angrebne  af  Diftheritis,  deriblandt  3  meget  voldsomt 
med  tyfoide  Symptomer.  I  det  2det  Tilfælde  anvendte  Forf. 
Pilokarpin  i  middelstor  Dosis  (5  Gentigram  om  Dagen).  Ved 
Besøget  næste  Dag  havde  der  udviklet  sig  et  meget  stærkt 
Spytflod,  og  i  det  i  Spyttekruset  opsamlede  Spyt  svømmede 
de  diftheritiske  Psevdomembraner.  Imidlertid  var  der  foruden 
Pilokarpin  paa  Grund  af  den  betydelige  Almenlidelse  bleven 
anvendt  Kinin  og  ogsaa  lokale  Midler,  navnlig  da  Penslinger 
med  Tannin  og  Gurgling  med  Kalkvand  og  Pepsin,  hvilket 
sidste  af  Utzmann  i  Wien  anbefales  som  et  fortrinligt 
Middel  ved  Kroup.  Den  samme  Behandling  anvendtes  ved 
de  andre  5  Patienter,  og  de  kom  sig  alle  i  den  korte  Tid  af 
2 — 4  Dage.     Denne   særdeles  hurtige   og  sikre  Helbredelse 
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tilskrev  Forf.  væsentligst  Filokarpinen  og  besluttede  i  Frem- 
tiden at  preve  det  nærmere. 

Et  Par  andre  Læger,  der  havde  pravet  PilokarpiDen  efter 
Forf.*8  Anbefaling,  have  tilmeldt  ham  deres  særdeles  Tilfredsbed 
med  dette  Middel,  og  navnlig  fremhæver  Dr.  Dylewskj 
felgende  Tilfælde: 

En  4-aarig  Dreng,  der  var  i  høj  Grad  anæmisk  og  med  betydelig 
Aandenød,  blev  indlagt  paa  Sygestuen  i  Pitschen.  Begge  Mandlerne 
vare  stærkt  syulne,  ligesom  ogsaa  Ganebnerne  og  Srsslget  i  det  heie^ 
og  der  fandtes  karakteristiske  di ftheri tiske  Belægninger  paa  disse  Dele. 
£n  lokal  Behandling  kunde  ikke  gjennemføres  alene  af  den  Grand,  at 
Manden  paa  Grund  af  Svulst  og  Smerter  ikke  kunde  aabnes  tilstrækkefig. 
I  dette  meget  allarmerende  Tilfælde,  »hvor  man  hvert  Øjeblik  msuUfta 
frygte  for  at  se  Barnet  kvalt«,  anvendtes  Pilokarpiu  i  sædvanlig-  Dosis, 
og  Virkningen  udeblev  ikke.  Allerede  3dje  Dag  efter  blev  Patienten 
forestillet  Lægen,  og  den  frygtelige  Aandenød,  Cyanosen  og  Ang^slen 
var  nu  hævet;  de  angrebne  Dele  vare  dog  temmelig  svulne,  navnlig 
Mandlerne,  men  de  diftheritiske  Aflejringer  vare  kun  ubetydelige.  Paa 
den  7de  Dag  var  Barnet  endnu  svagt,  men  iøvrigt  uden  Fare. 

Forf.  selv  har  i  Tidsrummet  fra  April  1879  til  Slut- 
ningen af  Juni  1880  behandlet  66  Tilfælde  af  Diftberitis, 
hvoraf  15  vare  meget  svære  (efter  hans  hidtidige  Er&ringer 
vilde  heraf  mindst  Vs  have  endt  dødeligt),  18  meget  lette, 
de  evrige  33  temmelig  alvorlige  (efter  Forf.'s  Beregning  vildi 
mindst  10  pCt.  have  endt  dødeligt).  Alle  Tilfældene  be- 
handledes med  Pilokarpin,  de  fleste  med  dette  Hiddel  alene; 
kun  i  nogle  faa  iblandt  de  ferste  til  Behandling  kommende 
Tilfælde  anvendtes  tillige  Gurglevand  og  Kinin.  Alle  Patieoteme 
kom  sig  i  meget  kort  Tid,  i  Reglen  i  Lebet  af  1 — 3  Degn; 
iblandt  de  15  sværeste  Tilfælde  medgik  dog  til  én  Patient  11,  til 
en  anden  9  og  til  nogle  5  Dage.  De,  der  kom  til  Behand- 
ling paa  et  tidligt  Trin  i  Sygdommen,  hvor  Aflejringerne 
endnu  ikke  vare  synderlig  fastsiddende,  kom  sig  uden  Und- 
tagelse i  Løbet  af  24  Timer.  Den  Indvending,  at  i  disse 
Tilfælde  slet  ikke  fandtes  nogen  diftheritisk  men  kun  en 
katarrhalsk  Belægning,  viser  Forf.  med  Bestemthed  tilbage. 

Pilokarpinets  Virkning  var  efter  Forf.  i  alle  Tilfældene 
den  samme:  «naar  det  tages  indvendigt,  fremkaldes  snart  et 
middelstærkt,  snart  et  meget  stærkt  Spytflod,  og  herved  løsnes 
de  diftberitiske  Membraner  og  Infiltrationer  fuldstændigt;  men 
desuden  hæves  den  ledsagende  Betændelse,  saa  at  den  mørke- 
røde og  tørre  Slimhinde  i  meget  kort  Tid  bliver  fugtig  og 
blegrød,  kort  sagt  i  enhver  Henseende  føres  tilbage  til  det 
normale.  Forf.  har  ogsaa  set  de  mest  overraskende  Virk- 
ninger af  Pilokarpinens  Anvendelse  i  heftige  Betændelser  i 
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Svælget  og  Mandlerne  og  anser  det  for  et  specifikt  Middel 
imod  alle  Former  af  Betændelse  i  denne  Begion,  dog  med 
Undtagelse  af  de  ulcerative;  om  dets  Nytte  i  disse  tar  han 
ikke  paastaa  noget.  Han  anser  ligeledes  Filokarpin  for  et 
meget  nyttigt  Middel  ved  Eroup  i  Strubehovedet,  uden  dog 
at  turde  tillægge  det  en  saa  sikker  Virkning  dér  som  imod 
Svælgdifkherien,  da  han  kun  har  haft  Lejlighed  til  at  prøve 
det  i  4  Tilfælde;  i  to  af  disse  var  Sygdommen  saa  vidt  frem- 
skreden, da  de  kom  under  Behandling,  at  Patienterne  dade  faa 
Timer  senere,  inden  der  kunde  være  Tale  om  nogen  Virkning 
af  Pilokarpinen. 

Forf.  anvender  Filokarpin  i  Form  af  Mixtur,  med  Til- 
sætning af  lidt  Pepsin,  hans  Formler  ere  til  Bern : 

Bp.  Pilocarpini  muriat.  Gentigr.  2->4  (efter  Alderen) 
Pepsini  Centigr.  60-80 

Åcidi  hydrochlorici  gutt.        2 
Åq.  dest.  Gram.    80 

m.  d.  s.  1  Theskef.  hver  Time. 

Til  Voxne: 

Bp.  Pilocarpini  muriat    Gentigr.  3—5 
Pepsini  Gram.     2 

Acidi  hydrochlorici  gutt.       3 
Aq.  dest.  Gram.  240 

m.  d.  s.  1  Spiseskef.  hver  Time. 

Han  har  aldrig  set  ubehagelige  Bivirkninger  af  Pilokar- 
pinet,  hvilket  han  tilskrev  den  Omstændighed,  at  han  efter 
hver  Dosis  giver  en  Theskefuld  til  en  Spiseskefuld  ungarsk 
Vin.  Spytfloddet  indtræder  altid  hurtigt,  ofte  dog  kun  i  ringe 
Grad,  men  Virkningen  paa  Sygdomsprocessen  var  altid  glim- 
rende; kun  maa  man  forage  Dosis,  naar  der  i  de  farste 
12—24  Timer  ikke  viser  sig  foraget  Spytafsondring  og  Af- 
tagen af  Feberen  og  de  lokale  Symptomer. 

Uagtet  Forf.  paa  Grund  af  egne  Erfaringer  og  et  for 
Dr.  Geldner  uheldigt  forlabet  Tilfælde  maa  nedstemme  de 
haje  Toner,  i  hvilke  han  har  prist  Pilokarpinet,  lidt,  erklærer 
han  dog  til  Slutning,  at  —  naar  det  gives  Dag  og  Nat  efter 
anfarte  Begler,  og  man  tillige  anvender  Pri  es  snit  z  Omslag 
paa  Halsen,  der  maa  skiftes  hver  8de  Time,  samt  Isvand  og 
Ispiller  indvendigt,  og  endelig  hver  2den  Time  giver  lidt 
varm  Mælk,  Kaffe  eller  Suppe  afvexlende  —  saa  er  Pilokar-  ^ 
pinet  et  •absolut  sikkert,  specifikt  Middel.«  Han  mener,  at* 
naar  Opspyttet  samles  i  Kar  med  koncentreret  Karbolsyre- 
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oplåsning,  og  Lagener  og  Sengetej  beskyttes  yed  et  Extra- 
stykke,  som  senere  brændes,  vil  en  videre  Udbredelse  og 
eventuelle  Epidemier  kunne  forebygges. 


Et  Offer  for  OjDskologiens  Fremskridt.  I  Transactions  of  the 
gjnæcolog^cal  soeiety  Vol  4.  1880  findes  en  Indledningstale  af  Ptaeai- 
denten  Dr.  Gaillard  Thomas.     I  denne  Tale  beklager  han,    at  dar 
gjøres  saa  lidt  for  den  praktiske  Uddannelse  i  gynækologisk  Retnings 
og  fremhæver,  at  Følgen  deraf  bliyer  en  Dogmatiseren,  som,  naar  dea 
optræder  nnder  en  bedaarende  Form,  ofte  fører  paa  Afeeje  og*  bringer 
for  længere  eller  kortere  Tid  Legeme  til  en  kritikløs  OTervurderin^  af 
nye  Behandlingsmethoder  til  Skade  for  de  Syge.    G.  Thomas  illostrerff 
sine  Bemærkninger  om  saadanne  Udskejelser  med  en  pikant  Hiatoriei 
der,  som  han  siger,  idetmindste  har  den  sjældne  Fortjeneste  —  at  TKre 
sandfærdig  i  alle  sine  Enkeltheder.      For  faa  Maaneder  siden  ønskede 
en  Patient  hans  Hjælp  og  meddelte  ved  den  Lejlighed  bølgende  Anamnese: 
Han  havde  nogle  Aar  iforvejen  paa  Gmnd  af  Sterilitet  og  Dymenorrhe 
søgt  Hjælp  hos  en  Gynækolog  i  New-Tork,  og  denne  havde  ved  Metro- 
tomi  spaltet  hendes  Cerviz  nteri.     Da  han  imidlertid  ikke  blev  bedre, 
søgte  hun  en  anden  Gynækolog,   som  erklærede,   at  den  Tilstand  af 
Cervix,  som  var  Resultatet  af  Spaltningen,  var  den  egentlig^   »fons  ^ 
origo  roa1i>,  og  han  fik  Lov  til  at  tillukke  Spalten  i  Cervix  med  Satnrer. 
Hendes  Tilstand  blev  imidlertid  snarere  forværret,  og  han  søgte  der&r 
en  tredje  Gynækolog.     Denne  var  en  varm  Tilhænger  af  Metrotomia 
men  Modstander  af  £mmet*s  Operation,  og  han  meddelte  hende,  at  da 
første  Gynækolog  havde  haft  Ret  i  sin  Behandling,  men  han  havde  bK>t 
ikke  skaaret  dybt  nok.     Hvad  derimod  den  anden  Gynækologi  —  der 
havde  syet  Spalten  sammen  —  angik,  da  havde  han  begaaet  en  Bom- 
mert.    Før  na  Patienten  vilde  gaa  ind  paa  denne  tredje  Gynækologs 
Forslag,  at  spalte  Cervix  mere  grundigt  end  Nr.  t  havde  gjort,  søgte 
hun  G.  Thomas  som  Opmand.    Denne  fandt  begge  Ovarier  forstørrede, 
ømme,  nedsunkne  i  Fossa  Douglassi,  og  han  ansaa  disse  for  den  egool- 
lige  Aarsag  til  Patientens  Lidelser.    Han  fraraadede  derfor  lokal  Be- 
handling,  underkastede   hende   almindelig   Regime-Behandling   og   lod 
hende  foretage  en  Rejse  til  £vropa. 


Skrivelse  af  27de  Oktober  1880  fra  iBdenrlgsmliilsteriet  (ttl  AntHuideK 
ever  Srendborg  Amt),  I  det  med  Amtets  behagelige  Skrivelse  af  2den 
f.  M.  tilbagefulgte  Andragende  har  N.  N.  Sogneraad  i  Anledning  af,  at 
Forpagter  N.  N.  har  vægret  sig  ved  at  præstere  tvende  ham  paalagte 
Pligtkjørsler,  forespurgt,  hvorvidt  Sogneraadet  er  berettiget  til  efter  de 
for  Pligtkjørsler  gjældende  Regler  at  udskrive  Befordringer  til  at  hente 
Læge  til  Syge  i  Sognet,  som  ikke  selv  have  Befordring,  selv  om  paa- 
gjældende  Syge  ikke  nyder  Fattigunderstøttelse,  eller  der  ikke  foreligger 
Nødstilfælde,  samt  om  i  bekræftende  Fald  vedkommende  Kjørepligtige 
har  Krav  paa  af  Kommunens  Kasse  at  erholde  Betaling  for  den  saaledes 
udførte  Kjørsel. 

Foranlediget  heraf  skulde  man  til  behagelig  Efterretning  og  videre 
fornøden  Bekjendtgjørelse   tjenstligst  melde,   at  Ministeriet,   a&et  fira 
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Spørgsmaalet  om  Lægfebefordring  til  Barselkvinder  (jfir.  Forordningen 
26de  Juni  1844  §  5  Nr.  8),  maa  anse  Sogneraadet  for  uberettiget  til  at 
tilsige  Sognets  Kjørepligtige  til  Lægebefordring  til  andre  Syge  end  Di- 
striktets Fattige,  jfr.  Indenrigsministeriets  Skrivelse  Kr.  291  af  7de  No- 
vember 1873  (i  Ministerialtidenden),  idet  særlig  bemærkes,  at  forelig- 
gende Nødstilfælde  ikke  forpligter  Sogneraadet  som  saadant  til  at 
sørge  for  Befordring  og  saaledes  heller  ikke  berettiger  det  til  at  ud- 
skrive egentlig  Piigtkjørsel.  Paa  den  anden  Side  maa  den,  der  af 
Sogneraadet  tilsiges  til  at  afgive  Lægebefordring,  være  forpligtet  til 
uvægerlig  at  efterkomme  saadan  Tilsigelse,  hvorimod  han,  forsaavidt 
det  uberettiget  maatte  være  blevet  paalagt  ham  at  afgive  Befordring, 
vil  kunne  fordre  Betaling  eller  anden  Erstatning  af  vedkommende  Sjge 
eller  eventuelt  af  Kommunens  Kasse  for  den  præsterede  Kjørsel.  løvrigt 
maa  Ministeriet  med  Hensyn  til,  hvad  der  af  Sogneraadet  er  anført  an- 
gaaende  Forpagter  N.  N/s  Vægring  ved  at  præstere  de  ommeldte  tvende 
Pligtkjørsler,  have  det  overladt  til  Amtet  at  afgjøre,  hvorvidt  Paagjæl- 
dende  efter  de  foreliggende  Omstændigheder  vil  være  at  anse  med  Mulkt 
i  Henhold  til  Forordningen  af  26de  Juni  1844  §  29. 


Yakance.  Da  Distriktslæge-Embedet  i  Frederiksværks  Lægedistrikt 
ved  den  hidtilværende  Distriktslæges  Afgang  er  blevet  ledigt,  anmodes 
de,  som  maatte  ønske  Ansættelse  i  dette  Embede,  at  indgive,  inden 
3  Uger  fra  den  26de  November  at  regne,  deres  paa  behørige  stemplet 
Papir  skrevne,  og  af  de  fornødne  Vidnesbyrd  ledsagede.  Ansøgninger 
til  Sundhedskoilegiets Dekanus, Etatsraad,  Stadslæge,  Dr.  med.  S chle is- 
ner, der  har  Embedslokale  i  Hestemøllestræde  Nr.  4. 


Dt&fald.      Den    16de  November    døde    prakt.   Læge   Johannes 
Kromann  i  Marstal. 


Det  neétcloske  Selskab  i  SJtbeahafDi  Møde  Tirsdag  den  30te  November 
1880  Kl.  7. 

Overlæge,  Dr.  med.  F.  Trier:  Nogle  Bemærkninger  om  tyfoid 
Feber. 

Dr.  med.  L.  W.  Salomonsen:  Mindre  Meddelelse. 


Retteltei  I  forrige  Nummer  er  ved  en  Fejltagelse  fra  Bedaktionens 
Side  Skrivelsen  om  en  Embedsbesættelse  i  Søværnets  Lægekorps  blevet 
forsynet  med  Overskriften  »Dr.  med.  J.Salomon*  istedetfor  med  Under- 
skriften tStabslæge  Salomon«. 
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Bekjendtgjørelser. 


Mjødfabrikant 

P<  A.  E.  Mullers  Talhalla-Pnnsch , 

Extrafin  Honning-Bryst-Pansch, 

præmieret  ved  den  store  østerrigske  og  tyske  BiaTler-UdstQ- 
Ung  i  E5Iln  1880,  og  ved  den  danske  Biavlerforenings  Ud- 
stilling i  Kjøbenhavn  1880  —  overgaar  i  Delikatesse  og  Vd- 
smag  de  bedste  Svenske  Punsche,  og  er  i  diætetisk  Værd 
langt  sundere,  tillige  særdeles  mild,  hvorfor  den  kan  nydes 
af  Brystsvage  og  Rekonvalescenter  i  enhver  Alder. 
Pris  1  Kr.  10  øre  pr.  V«  Flaske. 

P.  A.  E.  MOOer, 
Heininghiset  Nr.  4  flraabndreUrr  Rr.  4^ 

tæt  ved  Løvstræde. 

C.  A^h.   &  Sons  Dental-Depot,   Boldhusgade  3^ 

er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henhørende. 

€onieUii8  Enadsen's  Etabl.,  Kjøbmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fia  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

PriskwniBter  frtnke. 

Hos  Undertegnede  er  udkommet: 

Hyglelnlske  meddelelser.  Udgivne  af  Dr. 
S.  BernemaBB  og  Prof.  fisdeken.  Ny  Bække.  3die  Bind. 
Suplementhefte.    Pris  75  øre. 

Jacob  iMtidm 

Paa  C.  A.  Eeiuels  Forlag  er  udkommet : 

Om  Kejsersnit  efter  Porros  Methode. 

(Amputatio  Utero-Ovarica.) 
Af  Fr.  Tjevy, 

Dr.  med. 

Pris:  lKr.750. 

KjebenliaTa.  —  C.  A.  ReiUels  Forlaf.    Biaaco  Lnaot  K^L  Hof-BogtzykkeiL 
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Ugentlig  OTørsigt 

over  Sygdomme,  DødsMd  og  Fødieder  1  E;jøben]iavn. 

Heddelt  efter  Stadslage,  Etater.  Br.  med.  Seblebie«  H^gei^tL  Orersigt*'. 
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UgeD  fra  den  10  til  den  16  R^rbr. 


JKttf. 


Fra  Kjøbenhavns  praktiserende  La^er  (IdO)  ere  i  Ugen  til 
d.  16  Novbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

882  nye  Tflfielde. 


Fartttir. 

l^vv^ 

Bkaalkopper 

Mnelinger 

Skaiiagensfeber 

Ondartot  Hals^ge 

Stmbehoste 

Kighoste 

Faaresjge 

Gaatrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

l&anthematisk  Tyfas 

Blodig 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrhe  .... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfeber 

Koldfeber 

Biystkatarrh 

Gnppe 

LongebetflBndelse 

Halsbetaandelse 

Aknt  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  •  . 

Gonorrbe 

Venerisk  Saar 

{brhvervet  SyffliB 

Med&dt  Sy&is 

Fnat 

Dranker^^alskab 

Br»ndeTins^gdom 

Xilsammen  •  •  . 

Uføtkr,  f.  Laffer. 
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Fra  SMbe  paa  Blledaxi  eire  »f  de  orenfot  ang^e  Srgdoinme  anmeldt: 
Gastrisk  Feber  1,  tyfbid  Feber  2,  Biystbatarrh  2,  Gig^ber4,  Gonoirhe^^ 
Tenrøifik  Saar  1.  Byfilis  B,  Branke^ipalskab  1  og  fWuakler  1  Tilfielde. 

Under  „adare  Farsoter'*  ere  opførte  følgende  i  den  forløbne  TJge 
anmeldte  TiÉelde:  CoojonctiTitie  1»  Zona  1,  Foronkier  3,  Urticaria  1 
og  Stomatrds  2  TilMde. 

fcJrferhfMei^  M8dt  Vejr,  do^  let  Nattefrost;  meget  lavt 
med  friske,  sydlige  til  vestlige  Vinde;  Begnbjger  hver  Dag. 


Samtlige  Dødsfald  i  Ugen  til  den  16  Novbr.,  fordelte  efler 

Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 


L  FtrsoffiTt 

Kopper •. . 

Mfislinger • 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halssyge 

Stmbeboste 

Kighoste 

Tyfoid  Feber 

Exanthematisk  Tjfaa 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  Diarrhe  .  . 
Ansig^-  og  anden  Yandrerosen  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Saarfebør 

Koldfeber 

Grippe 

Aknt  Ledderhevmatisme 

Andre  Farsoter 

Tilsammen  .  *  . 

IL  BledforgUlnliiger. 

Dyriske  Gifte 

Erhvervet  Syfilis .  . 

Medfødt  Syfflis 

Brændevinssygdom 

Drankergalskab 

Pludselig  Død  af  Drik 

HL  Ksnstltotlenelle  Sjgienmie. 

Kiertelsyge 

Aknt  Hjæmevandsot 

Aknt  MiliærtnberlniloBe 

Lnngesvindsot 

Tnberknlose  i  andre  Organer   .  •  . 
Kræft •  » 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rsekke  IL  Nr.  27. 


Redigeret  af  Dr.  V.  Badde. 


MhtMi  Sigfred  Levy:  I  AnledoiDg  af  Dr-  Lev/s  Artikel  •Om 
Kjædebrokbaand«.  —  W.  H.  van  Baren:  Behandlingen  af  Prolapsns 
ani.  —  WatsonCheyne:  Behandlingen  af  Gonorrhe.  —  W.  A.  Ham- 
mond:  Nevralgi  i  Testiklen,  hævet  ved  Kompression  af  Sædstrængen.  — 
Or  i  s  wo  Id:  Tilfælde  af  Forgiftning  med  homøopathiske  Kugler  af 
•Niix*.  —  Sidnev  Binger  og  Mnrrell:  Glycerin  som  Middel  mod 
Flatulens,  Syredaimclse  og  Pyrosis.  -^  Bekjendtgjørelser. 


I  Aiilediiing  af  Dr.  LeTjr's  Artikel  ,,Odi  Kjiedebrokbaand^S 


Hr.  Bedakter  Bad  de! 

Tillad  mig  i  Anledning  af  Hr.  Overlæge  Hol  mer  s 
Skrivelse  i  forrige  Nammer  af  Ugeskriftet  at  udtale  min  Be- 
klagelse over,  at  jeg  har  været  ndelukket  fra  i  Tide  at  af- 
bede den  Misstemning,  som  min  lille  Meddelelse  om  Brok- 
baand  har  fremkaldt  hos  Hr.  Overlægen  og  de  andre  ærede 
lægekyndige  Medlemmer  af  Bestyrelsen  for  Samfandet,  som 
antager  sig  vanfere  og  lemlæstede  Bern. 

Jeg  bar  nemlig  aldeles  intet  vidst  om  denne  Misstem- 
ning, ferend  Hr.  Overlæge  Holmers  Årtikel  allerede  var 
kommen  en  Del  af  Læserne  i  Hænde  —  nemlig  i  Fredags 
Eftermiddags;  og  jeg  har  ikke  kunnet  formode  noget  om 
dens  Tilværelse,  fordi  jeg,  inden  det  da  blev  mig  sagt,  ikke 
havde  nogen  som  helst  Tanke  om,  at  jeg  havde  givet  Anled- 
ning til  en  saadan.  Derved  er  jeg  altsaa  bleven  afskaaren 
fra  i  rette  Tid  at  sege  den  fjærnet  ved  en  Udtalelse  om,  at 
jeg  neppe  har  været  tilstrækkelig  opmærksom  paa,   at  min 

4de  Rakke.  8det  Bd. 
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Sky  for  den  altfor  hyppige  Anvendelse  af  Enkelttals- 
formen  af  første  Persons  Fronomen  muligvis  hos  deo,  der 
ikke  kjender  Forretningsgangen  i  nævnte  Samfund,  kunde 
vække  en  Forestilling  om,  at  den  ærede  Bestyrelse  havde 
direkte  Lod  og  Andel  i  mine  Anskuelser  om  Brokbehand- 
lingen hos  Barn,  for  saa  vidt  som  disse  stette  sig  til  mine 
Erfaringer  i  Samfhndets  Elinik.  Af  Hensyn  altsaa  til  dem, 
der  ikke  vide,  at  jeg  alene  leder  det  daglige  Tilsyn  i  Sam- 
fundets Elinik  (selvfelgelig  under  Ansvar  for  Bestyrelsen, 
der  ved  de  maanedlige  Møder  i  Eliniken  bestemmer,  med 
hvilken  Art  Bandage  de  nyoptagne  Børn  ville  være  at  for- 
syne, samt  tager  yderligere  Bestemmelser  med  de  Barn,  der 
findes  Anledning  til  at  fremstille  i  Møderne)  sknlde  jeg 
altsaa  mere  bestemt  have  akcen tueret,  at  disse  Anskuelser 
var  mine  —  kun  mine. 

Maa  jeg  endnu  tilføje,  at  nævnte  Meddelelse  var  skrevet, 
forinden  Bestyrelsen  udtalte Faabud  om,  at  de  paagjældende 
Brokbaand  paany  skulde  forsynes  med  Laarrem.  Maar  jeg 
derefter  ikke  tilbageholdt  min  Artikel,  saa  laa  det  deri,  at 
jeg  vel  har  saa  megen  disciplinær  Sans,  at  jeg  ubetinget  lystrer 
bestemte  Faabud  fra  mine  Foresatte;  men  jeg  mente,  og 
mener  endnu,  at  det  ikke  ventedes  af  mig,  at  jeg  dermed 
gav  Afkald  paa  at  fremsætte  mine  Anskuelser  og  de  Argn* 
menter,  hvorpaa  de  hvilede,  saalænge  disse  ikke  vare  gjen- 
drevne.  Og  jeg  tror  ogsaa,  at  den  ærede  Bestyelse  i  det 
Hele  taget  ikke  har  tilsigtet  noget  saadant,  men  kun  har 
ment,  at  der  ved  Anvendelsen  af  Ordet:  «vi*  muligvis  kunde 
paabyrdes  den  et  Ansvar,  som  den  ikke  ønskede  at  bære,  og 
som  jeg  ikke  havde  til  Hensigt  at  bebyrde  den  med. 

Om  nogensomhelst  mala  fides  fra  min  Side  tror  jeg  ikke, 
at  der  efter  Forholdenes  Natur  kan  være  Tale;  hvilket  ogsaa 
finder  Stadfæstelse  deri,  at  Bestyrelsens  ærede  lægekyndige 
Medlemmer,  som  kjende  nærværende  Skrivelse,  ikke  har  ud- 
talt sig  imod  dens  Offentliggjørelse. 

For  disse  Linier  beder  jeg  Dem  Hr.  Bedaktør,  om  Plads 
i  Ugeskrift  for  Læger.  De  ere  ikke  udtømmende;  men  Sagens 
formelle  Side  har  faaet  en  saa  prædominerende  Betydning, 
at  Bealiteten  foreløbig  maa  træde  i  Skygge. 

Deres  meget  ærbødige 
Sigfred  Levy. 
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BehaDdliBgen  af  Prolapsus  ånU 

Efter  W.  H   van  Baren.    (The  New- York  Med.  Joum.  Oct.  1880.) 


Det  gjælder  ved  Behandlingen  af  denne  Affektion  ofte  først 
om  at  Qærne  selve  Aarsagen,  der  kan  være  af  meget  for- 
skjellig  Natur;  saaledes  vil  ofte  Fjærnelsen  af  en  Sten  fra 
Blæren ,  af  Orme  fra  Endetarmen ,  der  fremkalde  en  stadig 
Pressen,  af  en  Polyp,  der  rager  frem  i  Endetarmen,  o.  s.  v. 
gjøre  Behandlingen  af  selve  Prolapsen  baade  let  og  virksom. 
Ofte  kommer  Frem  faldet  pludseligt  under  forceret  Pressen 
ved  Stolgangen;  i  Beglen  vil  det  her  være  nogenlunde  let 
at  skyde  Svulsten  op  over  Sphincter  enten  med  Fingrene 
alene  eller  ved  Hjælp  af  en  Olielap.  Men  lykkes  det  ikke 
strax,  og  det  fremfaldne  Parti  bliver  hævet,  blaaligt  og 
adematest,  bar  man  ikke  betænke  sig  paa  at  bruge  Kloro- 
form, der  slapper  Bingmusklen  og  gjør  Bepositionen  let. 
Som  Exempel  paa,  at  altfor  stærke  og  vedholdende  Bepositions- 
forsøg  under  saadanne  Forhold  kunne  gjøre  betydelig  Skade, 
anfører  Forf.  et  af  Cruveilhier  meddelt  Tilfælde:  En  ældre 
Mand  blev  indlagt  paa  H5tel  Dieu  med  et  enormt  Fremfald, 
som  først  blev  reponeret  efter  gjentagne  Anstrængelser.  Kort 
efter  fik  han  en  Kuldegysning  og  døde  efter  nogle  Dages 
Forløb  af  Pyæmi,  der  havde  fremkaldt  Abscesdannelse  i 
Leveren.  Den  tidligere  stærkt  anbefalede  Incision  i  Bing- 
musklen i  Tilfælde  af  vanskelig  Beposition  er  nu  i  det  væsent- 
lige blevet  overflødig  ved  Kloroformens  Indførelse,  og  tilmed 
har  den  den  Ulempe  at  fremkalde  en  blivende  Slaphed  i 
Bin^rmusklen,  der  gjør  det  vanskeligt  at  hindre  Becidiverne 
af  Fremfaldet. 

Heri  ligger  nemlig  Hovedvanskeligheden  ved  Behand- 
lingen, ofte  er  selv  den  svageste  Pressen  tilstrækkelig  til  at 
drive  Svulsten  ned  igjennem  Sphincter.  Som  et  hensigts- 
mæssigt Middel  til  at  formindske  Dispositionen  anbefales  at 
anbringe  en  Klump  af  Tovværk  eller  en  blød  Svamp  paa 
Anus  og  holde  den  paa  sin  Plads  ved  at  trykke  Nates  stærkt 
sammen  ved  Hjælp  af  en  bred ,  tværsgaaende  Hæfteplaster- 
strimmel.  Har  man  ved  Hjælp  af  Gnidninger  med  Spiritus 
sørget  for  at  gjøre  Huden  stærk  nok  til  at  taale  Hæfte- 
plasterets Træk,  vil  dette  Middel  vise  sig  virksommere  end 
de  fleste  andre  mekaniske  Midler,  som  ere  anbefalede,  f.  Ex. 
et  tenformet,  hult  Kavtschukstykke,  der  bæres  af  en  lodret 
Fjeder,   som  er  befæstet  til  et  Baand  rundt  om  Hofterne. 
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Heller  ikke  lægger  Forf.  videre  Vægt  paa  saa  mange  andre 
Midler,  der  bmges  ogsaa  i  Tilfælde,  hvor  fareløs  og  sikker 
Operation  vilde  være  paa  sin  Plads. 

Hvor  der  hos  voxne  Mennesker  er  Mistanke  om  Tilstede- 
værelsen af  Hæmorrhoider,  ber  der  foretages  en  Undersøgelse 
under  Eloroformnarkose  og  enventuelt  anvendes  Midler  i  den 
Betning.  Styrkende  Midler,  f.  Ex.  Jærn,  Plantebitterstoffer, 
navnlig  Stryknin,  som  Nélaton  har  anbefalet  som  styrkende 
Bingmusklens  Virksomhed,  Ealomel,  Bhabarber,  Indsprøjt- 
ninger  af  Jærnklorid,  Eolumboinfus ,  Anvendelsen  af  Lave« 
menter  umiddelbart  før  Stolgangen,  forat  bledgjøre  haarde 
Exkrementer  og  forhindre  Ånstrængelse  ved  selve  Afferingeo, 
ere  vistnok  de  bedste  Midler  til  at  forebygge  Fremfaldet  og 
formindske  Dispositionen.  Indsprøjtningerne  skulle  være  kølige, 
ikke  kolde,  men  er  Tarmen  traadt  ned  under  Afføringen,  bør 
man  efter  Bepositionen  indsprøjte  en  mindre  Mængde 
(V4— Vs  Pægl)  koldt  Vand  forat  fremkalde  Sammentrækning 
i  de  under  Fremfaldet  saa  stærkt  udspændte  Dele.  Til  Ind- 
sprøjtningen kan  man  enten  bruge  Vand  eller  lette  adstrin- 
gerende Opløsninger  f.  Ex.  en  Oplosning  af  JærDvitiioI 
(1^3  Dele  i  500  Dele)  eller  garvesyreholdige  Flanteinfoser. 
Ogsaa  kan  der  bringes  en  garvesyreholdig  Stikpille  op,  indo 
Kompressionen  anlægges. 

Kaar  Afføringen  foregaar  i  horisontal  Stilling,  kommer 
Svulsten  kun  sjældent  frem,  og  gjennemferes  denne  Forbolds- 
regel  et  Par  Uger  igjennem,  understøttet  af  opløsende  Lave- 
menter af  varm  Mælk  og  Vand,  vil  man  i  Beglen  i  friske 
Tilfælde  og  hos  Børn  opnaa  at  faa  Affektionen  hævet.  Under- 
tiden kan  man  ogsaa  hindre  Fremfaldet  ved  under  Afføringen 
at  trykke  stærkt  paa  den  ene  Nates,  saa  at  Anus  forskydes 
til  den  modsatte  Side;  man  kan  ogsaa  ved  Hjælp  af  en  Hæfle- 
plasterstrimmel,  anlagt  henover  Nates,  bevirke  en  saadan 
Deviation  af  Anus.  Endelig  vil  man  ogsaa  kunne  bindre 
Fremfaldet  ved  at  lade  Patienten  have  Aabning  i  oprejst 
Stilling.  Forf.  omtaler  et  Tilfælde  af  Fremfald  hos  en  5-aarig 
Pige,  hos  hvem  det  forst  viste  sig  i  hendes  2det  Aar  men 
helbrededes  da  af  en  Negerinde,  der  lod  Barnet  have  Aab- 
ning i  staaende  Stilling  og  derefter  gav  hende  et  koldt  Bad. 
Det  var  senere  kommet  igjen  under  et  Anfald  af  Dysenteri 
og  havde  da  varet  et  Aar.  Det  helbrededes  hurtigt* ved  de 
omtalte  Midler,  der  i  de  fleste  Tilfælde  ville  frembringe  Hel- 
bredelse hos  Bern,  hvis  der  da  ikke  er  en  vedvarende  Aarsag, 
som  først  maa  fjærnes. 

Hvor  der  ikke  foreligger  særligt  aggraverende  Momenter, 
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ville  selv  de  værste  Tilfælde  af  fuIdstæDdigt  Fremfald  kunne 
helbredes  ved  en  kirurgisk  Operation.  En  saadan  passer  for 
de  Tilfælde,  hvor  en  palliativ  Behandling  enten  ikke  kan 
gjennemføres  eller  er  forsegt  uden  Resultat.  I  alle  Tilfælde, 
hvor  der  ikke  foreligger  en  irreducibel  Invagination,  anbefaler 
Forf.  en  Fremgangsmaade,  der  udmærker  sig  saavel  ved  sin 
Simpelbed  som  ved  sin  Virksomhed.  Den  har  et  dobbelt 
Formaal:  for  det  farste  at  frembringe  en  Sammenvoxning 
af  Slimhinden  i  Anus  og  den  nederste  Del  af  Endetarmen 
med  det  underliggende  Muskellag  og  saaledes  hindre  Slim- 
hinden, hvad  der  jo  er  Begyndelsen  til  denne  Åfiektion,  fra 
at  slippe  ned  gjennem  Tarmaabningen;  for  det  andet  til- 
sigtes der  ogsaa  en  Forsnævring  af  selve  denne.  Det  Ba-^ 
tionelle  i  denne  Flan  er  indlysende,  Slimhinden  er  blevet 
løsnet,  det  underliggende  Bindevæv  slapt,  og  Tarmaab- 
ningen  er  blevet  udvidet  og  dens  Bingmuskel  slappet  ved 
den  stadige  Nedtrængen  af  Prolapsen.  Forf.  har  kjendt  en 
frygtsom  Patient,  som  led  af  et  ved  Hæmorrhoider  fremkaldt 
Fremfald,  og  som  flere  Maaneder  igjennem  anvendte  en 
elektrisk  Behandling  paa  Sphincter  ani  i  det  Haab,  at  Musklen 
derved  skulde  vinde  Styrke  til  at  hindre  Fremfaldet  og  saa- 
ledes en  Operation  kunne  undgaaes;  denne  Behandlingsmaade 
viste  sig  imidlertid  resultatles,  hvorimod  en  Operation  i  kort 
Tid  frembragte  Helbredelse. 

Det,  som  det  altsaa  ved  Operationen  gaar  ud  paa,  er  at 
fremkalde  en  Irritation  i  det  lese  submukese  Bindevæv,  hvorved 
Slimhinden  gjennem  en  sekundær  Betraktion  i  dette  Væv 
knyttes  fastere  til  Muskellaget.  Dette  sker  f.  Ex.  ved  den 
radikale  Behandling  af  indvendige  Hæmorrhoider,  der  i  Beglen 
ere  komplicerede  med  mer  eller  mindre  betydeligt  Fremfald. 
To  eller  tre  af  de  smaa  Svulster  afsneres  med  Ligatur  eller 
fastboldes  med  Klamp  og  brændes  med  det  gledende  Jærn 
til  en  Brandskorpe,  hvorefter  Prolapsen,  bestaaende  dels  af 
Besten  af  Svulsten,  dels  af  den  nedtraadte  Slimhinde,  fares 
op  gjennem  Anus,  og  endelig  indfares  der  en  Stikpille,  som 
indeholder  Opium  nok  til  at  vedligeholde  Forstoppelse  nogle 
faa  Dage,  i  hvilken  Tid  den  ve4  Ligaturen  eller  Brændingen 
fremkaldte  Irritation  knytter  Slimhinden  fastere  til  de  avrige 
Lag  i  Tarmen,  saa  at  Afferingen  igjen  kan  finde  Sted,  uden 
at  Slimhinden  træder  ned.  Denne  simple  og  lette  Operation 
vil  i  Virkeligheden  være  istand  til  at  helbrede  de  fleste  Til- 
fælde af  denne  Affektion.  Forf.  foretrækker  Brændingen 
fremfor  Ligaturerne  og  vil  have  den  gjort  med  Qalvanokav- 
teriet.   Han  tilraader  at  gjare  Brændingen  i  Striber  paalangs 
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og  paatværs  eller  paa  isolerede  Punkter  men  ikke  ringformigi, 
da  man  saa  let  fremkalder  en  sekundær  cikatriciel  Siriktur. 

Det  glødende  Jærn,  der  har  fundet  en  saa  udstrakt  An- 
vendelse i  Kirurgien,  er  ogsaa  blevet  anvendt  ofte  og  med 
Held  mod  denne  Affektion,  men  det  Misbrug,  som  i  tidligere 
Tider  er  blevet  drevet  med  dette  Middel,  og  som  ofte  havde 
Udviklingen  af  Striktur  til  Falge,  har  tildels  bragt  det  i 
Miskredit.  Saaledes  hedder  det  om  en  Operation,  udfart  af 
Prof.  Kluyskaens  i  Ghent  paa  en  50-aarig  Kvinde,  der 
led  af  et  gammelt  Fremfald:  3  Jærn,  ophedede  næsteD  til 
Hvidgladhede,  bleve  efterhaanden  anbragte  paa  Svulsten,  og 
ikke  tilfreds  hermed  forte  han  et  af  dem  ind  i  Tarmaabningen 
for  saaledes  at  være  sikker  paa  at  faa  hele  Omfanget  af  den 
fremfaldne  Tarm  omdannet  til  en  Brandskorpe.  I  et  lignende 
Tilfælde  reponerede  Dieffenbach  forst  Fremfaldet,  fyldte 
Endetarmen  med  Charpi  for  at  holde  Anus  aaben  og  farte 
derpaa  det  gledende  Jærn  langsomt  rundt  langs  Forbindelses- 
linien mellem  Slimhinden  og  den  ydre  Hud,  for  saaledes  at 
frembringe  en  Brandskorpe,  der  kunde  sikre  Udviklingen  af 
den  sekundære  Betraktion.  Es  march  gjar  ogsaa  en  udstrakt 
Brug  af  det  gladende  Jærn;  han  brænder  i  de  kroniske  Til- 
fælde hele  Overfladen  af  Fremfaldet,  indtil  der  er  dannet  eo 
tar  Brandskorpe,  bestryger  Svulsten  med  Glycerin  eller  Olie 
og  reponerer  den. 

Det  er  ganske  vist  berettiget,  hvis  det  er  nadvendigt, 
forsætlig  at  frembringe  en  Striktur,  hvor  det  gjælder  om  at 
hæve  en  saa  haablas  og  generende  Affektion  som  et  Ende- 
tarmsfremfald  hos  ældre  Personer.  Forf.  tror  imidlertid,  at 
Maalet  vil  kunne  naas  ved  falgende  mindre  farlige  Frem- 
gangsmaade,  som  han  anbefaler:  Patienten  bedaves,  Bækkenet 
hæves  ligesom  i  Si m s's  Stilling,  derpaa  indfares  et  Spekulum 
af  den  af  ham  angivne  Konstruktion  og  af  de  starst  mulige 
Dimensioner,  hvorefter  der  med  det  svagt  radgladende  Jærn 
trækkes  en  Stribe  efter  Tarmens  Længdeaxe,  hvilket  gjen- 
tages  4  eller  flere  Gange  med  lige  store  Mellemrum,  idet 
man  stadig  lader  Striben  begynde  8  Gtm.  eller  lidt  der- 
over ovenfor  Anus  og  farer  den  ned  til  det  Sted,  hvor  den 
tyndere  Hud,  som  bedækker  Sphincler,  gaar  over  i  den  na- 
turlige Hud.  Paa  den  Maade  faar  man  en  Kreds  af  paralelle 
Ætsuingsstriber,  der  udvendig  fra  set  straale  ud  fra  Anns 
som  Centrum;  Stribernes  Antal,  Dybde  og  Bredde  afpasses 
efter  Fremfaldets  Sterrelse  og  Varighed.  Hos  Barn,  samt 
hvor  Fremfaldet  er  mindre  og  af  kortere  Varighed,  broger 
Forf.  et  ganske  tyndt  Brændejærn,  ikke  tykkere  end  en  almin- 
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delig  Sonde,  men  er  Svulsten  starre »  og  navnlig  hos  ældre 
Individer,  maa  man  bruge  starre  Jærn.  Man  bar  altid  bruge 
et  Jærn,  hvis  Stilk  er  bajet  i  ret  Vinkel  i  Nærheden  af  det 
tykkere  yderste  Parti,  da  man  ellers  ikke  vil  være  istand  til 
najagtigt  at  brænde  alle  Steder  paa  Endetarmens  konkave 
Indside.  Paa  denne  Maade,  mener  Forf.,  vil  man  bedst 
kunne  opnaa  den  sekundære  Betraktion  i  det  nydannede 
Arvæv,  uden  at  udsætte  Patienten  meget  for  Faren  for 
en  efterfalgende  Striktur,  men  han  minder  om,  at  enhver 
ringformig  Ætsningsslribe  lettere  fremkalder  Strikturen.  I 
særligt  haardnakkede  Tilfælde  maa  Operationen  gjentages  paa 
den  Maade ,  at  der  trækkes  nye  Ætsningsstriber  i  Mellem- 
rummene mellem  de  tidligere.  Dette  udfarte  Forf.  engang 
hos  en  noget  idiotisk  13-aarig  Pige,  som  fra  Barndommen 
af  havde  lidt  af  enormt  Fremfald.  I  dette  Tilfælde  anlagde 
han  ikke  alene  de  lineære  Striber  men  tillige  senere  punkt- 
formige  Brandskorper  paa  forskjellige  Steder  af  Operations- 
omraadet  ved  Hjælp  af  et  tyndt,  sondeformet  Brændejærn; 
naar  det  appliceredes  paa  Sphincter,  viste  det  sig  meget 
virksomt  til  at  forage  Musklens  Sammentrækningsevne. 

Denne  Operationsmethode  anser  Forf.  for  den  bedste  og 
forsigtigste  i  alle  de  Tilfælde,  der  overhovedet  kunne  hel- 
bredes ved  en  lokal  Behandling.  Men  ogsaa  de  kemiske 
Ætsmidler  have  fundet  Anvendelse,  og  navnlig  er  den  kon- 
centrerede Salpetersyre  blevet  anbefalet  i  dette  øjemed.  Den 
virker  paa  lignende  Maade  som  Brændejærnet  og  er  utvivl- 
somt istand  til  at  helbrede  selv  betydelige  Tilfælde  af  længere 
Varighed;  paa  den  anden  Side  fremkalder  den,  hvad  Forf. 
har  hafb  Lejlighed  til  at  iagttage,  ved  uforsigtig  og  altfor 
udstrakt  Brug  let  Striktur  af  Anus,  hvorfor  den  stadig  kun 
maa  appliceres  i  lodrette  Striber. 

Atonien  og  Fedtdegenerationen  af  Bingmusklen  betinger 
en  væsentlig  Vanskelighed  for  den  varige  Helbredelse  af  ældre 
Fremfald;  vil  man  i  saadanne  Tilfælde  ikke  igjen  gribe  til 
Brændingen,  tilraader  Forf.  at  gjare  Forsag  med  Elektrici- 
teten, der  jo  viser  sig  saa  virksom  til  at  hæve  andre  tvær- 
stribede Musklers  Energi.  Dupuytren  foreslog  i  saadanne 
Tilfælde  at  forsnævre  Anus  og  den  nærmest  liggende  Del  af 
Tarmen  ved  med  en  stærk  Sax  at  udklippe  i  lige  store  Af- 
stande 3  eliptiske  Folder,  indbefattende  et  Stykke  baade 
af  Huden  udenfor  og  af  Slimhinden  indenfor  Anus.  Bobert 
og  Dieffenbach  gik  endnu  videre,  idet  de  udskar  kile- 
formede Masser  af  den  overdilaterede  Aabning  og  derpaa 
lukkede  Saarene  med  dybe  Suturer,   hvorved  tillige  Aab- 
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ningens  Vidde  formindskedes;  Dieffenbach  ferte  i  andre 
Tilfælde  stærke  Ligaturer  onder  begrænsede  Dele  af  SynlsiøD 
nær  ved  dens  Basis,  laftede  ved  Hjælp  af  Ligaturerne  det 
paagjældende  Parti  frem  og  afklippede  det  med  en  stærkt 
krummet  Sax,  ja  i  nogle  Tilfælde  gik  ban  endog  saa  Tidt, 
at  han  Qærnede  bele  Svulsten.  Valentin  Mott  modifice- 
rede denne  Fremgangsmaade  i  et  sværere  Tilfælde  bos  et 
voxent  Individ,  idet  han  udskar  flere  eliptiske  Stykker  af 
Slimhinden  og  tillige  udklippede  Folder  af  Endetarmsaab- 
ningens  udvendige  Bedækning. 

Disse  indgribende  Operationer  er  Forf.  imod,  og  i  ethTert 
Fald  vil  ban  have  dem  indskrænket  til  enkelte  Undtagelses- 
tilfælde. Det  gledende  Jærn,  saaledes  som  man  nu  har  lært  at 
anvende  det,  er  ligesaa  virksomt  og  uendelig  mere  farefrit  og 
nemt  at  anvende.  Efter  de  omtalte  Operationer  skal  Patienten 
ligge  mindst  en  Ugestid  og  i  Lebet  af  et  Par  Uger  kvittere 
Aabningen  i  et  Bækken  for  derved  at  formindske  Faren  for 
Becidiv. 

Tilsidst  advarer  Forf.  stærkt  imod  at  fjærne  hele  Svulsten, 
navnlig  naar  denne  er  stor.  De  Tilfælde  af  denne  Art,  der 
refereres  fra  ældre  Tid,  ere  af  temmelig  tvivlsom  Natnr,  og 
Tanken  om  denne  Operation  er  vistnok  kommet  frem  under 
Indtrykket  af,  at  man  bar  efterligne  Naturen,  da  jo  enkelte 
Tilfælde  ere  blevne  helbredede  ved  Gangrænescens  af  hele 
Frem  faldet.  Man  har  nu  saa  virksomme  Midler  til  at  fore- 
bygge Udviklingen  af  de  meget  store  Fremfald,  og  Faren  for 
at  lædere  Peritonæum  burde  som  Begel  afholde  fra  denne 
Operation.  I  svære  Tilfælde,  der  ikke  have  kunnet  reponeres 
under  Bedevelse,  vil  Forf.  anbringe  Patienten  med  leflet  Bækken 
og  derpaa  lægge  Is  paa  Svulsten,  og  hvis  der  er  Grand  til 
at  antage  Tiletedeværelsen  af  en  udstrakt  Invagination ,  da 
tage  Spergsmaalet  om  en  Laparotomi  under  Overvejelse. 

Der  staar  endnu  tilbage  at  omtale  de  Tilfælde  af  fuld- 
stændig Prolaps,  hvor  Fremfaldet  er  en  Felge  af  en  mer  eller 
mindre  udstrakt  Intussusception  og  hovedsagelig  eller  ude- 
lukkende bestaar  af  den  invaginerede  Masse.  Denne  Form 
betegner  Es  march  med  Navnet  Prolapsus  coli  invaginati 
ex  ano,  et  Fremfald  af  den  allerede  invaginerede  Tyktarm 
gjennem  Anus,  der  i  Beglen  er  stærkt  udvidet,  medens  selve 
Tarmen  i  Almindelighed  er  uskadt,  og  ofte  vil  man  kunne 
reponere  Svulsten,  uden  at  dog  Invaginationen  hæves.  Det 
er  indlysende,  at  i  saadanne  Tilfælde  ere  de  ovenfor  beskrevne 
Operationer  uanvendelige.  En  Forsnævring  af  Anus  vilde 
kunne  hindre  Svulsten  fra  at  træde  frem,  men  mere  kunde 
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en  saadan  Operation  heller  ikke  bevirke;  selve  Intussoscep- 
tionen«  som  dog  er  det,  der  giver  Tilfældet  sin  alvorlige 
Karakter  og  betinger  dets  Farlighed,  vilde  ikke  paavirkes 
deraf.  Spontan  Helbredelse  kan  her  kun  ske  ved  Oangræn- 
escens  af  Svalsten,  og  blandt  130  Tilfælde  af  denne  Art  er 
der  kun  i  2  å  3  opnaaet  Resultat  ved  gjentagne  rigelige 
Indsprajtninger  af  Vand  eller  Indblæsning  af  Luft  under 
samtidig  Anvendelse  af  bedøvende  Midler,  Opium  og  An- 
bringelse af  Patienten  i  en  temmelig  lodret  Stilling  med 
Fadderne  opad.  Ikkedestomindre  skulle  disse  Midler  naturligvis 
forsages.  Hos  Barn  har  man  lettest  ved  under  Indsprajt- 
ningen  at  lafte  Patienten  ivejret  ved  Fadderne  og  lade 
Hovedet  hænge  nedad,  medens  Dnderlivsmusklemes  Virk- 
somhed er  hævet  ved  et  anæsthetisk  Middel.  Naar  disse 
Forsag  ere  fortsatte  nogen  Tid,  skal  man  forsigtigt  bedave 
Patienten  for  derved  at  formindske  den  peristaltiske  Virk- 
somhed, der  bidrager  til  at  forstarre  Invaginationen.  Hvis 
Patienten  taaler  det,  kan  man  gjentage  de  beskrevne  Forsag, 
men  for  længe  skal  man  ikke  fortsætte,  da  det  gjælder  her 
ligesom  ved  de  indeklemte  Brok,  at  jo  tidligere  en  Operation 
gjares,  desto  starre  Haab  har  man  om  et  godt  Resultat. 

Naar  undtages  de  mere  akute  Tilfælde  af  komplet  Strangu- 
lation, der  hyppigst  iagttages  hos  meget  smaa  Barn,  udvikler 
Tarminvaginationen  sig  kun  langsomt  til  et  Fremfald,  fordi 
der  dog  stadig  er  en  snæver  Passage  for  Exkrementerne. 
Derfor  kan  man  i  saadanne  Tilfælde  forsage  paa  at  reponere 
Invaginationen  udvendigt  fra,  idet  det  gjælder  som  Regel,  at 
man  ikke  maa  forsage  at  skyde  hele  Svulsten  op  under  Ét 
men  stadig  sarge  for,  at  den  Del,  der  er  faldet  sidst  ned, 
skydes  farst  op ;  man  kan  hertil  benytte  Fingeren  alene,  eller 
tillige  en  blad  Svamp,  der  trykkes  mod  den  nederste  Aab- 
ning  eller  endelig  en  tyk  Bougi.  Disse  Forsag  lykkes  imid- 
lertid kun  sjældent,  og  Forsagene  med  Amputation  af  den 
fremfaldne  Masse  have  heller  ikke  givet  noget  godt  Resultat. 
Derfor  ende  disse  Tilfælde  af  udstrakt  Invagination  næsten 
altid  dadeligt ;  der  er  snart  Forstoppelse,  snart  Diarrhe,  navnlig 
hos  Barn  ledsaget  af  heftige  Tenesmi,  der  indtræder  Gan- 
grænescens  af  det  fremfaldne  Parti,  og  Patienten  dar  af  Af- 
kræftelse, hvorimod  Peritonitis  iagttages  mærkværdigt  sjældent. 

Ligeoverfor  disse  marke  Udsigter  besluttede  Hutchinson, 
som  havde  haft  flere  dadeligt  endende  Tilfælde  af  denne  Art, 
at  forsage  at  reponere  Invaginationen  efterat  have  aabnet 
Underlivet.  Operationen  blev  udfart  i  London  Hospital  i 
Aaret  1873,  den  frembad  ingen  Vanskelighed,  Resultatet  var 
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fuldstændigt,  og  FatienteD,  en  2  Aars  Dreng,  kom  sig  uden 
tilstadende  Tilfælde.   I  1875  gjentog  Howard  Marsh  Ope- 
rationen paa  St.  Bartholomews  Hospital  i  et  lignende  lU- 
fælde  af  Invagination   med   Fremfald   hos  et  9  Maaneders 
Barn,  der  allerede  var  yderst  afkræftet  og  medtaget    Opera- 
tionen gik  ogsaa  her  let,   og  Barnet  kom  godt  o?er  Shoket, 
men    10  Timer  efter   kollaberede  det  og  dade.     Sektionen 
viste,   at,   uagtet  det  var  en   ileo-cakal  Invagination,   der 
forelaa,   var  den  dog  fuldstafendigt  hævet  og  "havde  næppe 
efterladt  noget  Spor  af  sin  Tilstedeværelse*.     Disse  2  Til- 
fælde,  og  navnlig   det  ferste,   synes  at  tale  til  Gnnst  for 
Laparotomiens   Anvendelse  i   saadanne   fortvivlede   Tilfælde. 
Forf.  omtaler  endnu  et  Tilfælde,  hvor  Invaginationen  endna 
ikke  var  prolaberet,    men  hvor  Svulsten  kunde  feles   baade 
gjennem   Underlivsvæggen    og  fra  Endetarmen  af,    saa   at 
Diagnosen  var  sikker;   Laparotomien  blev  her  udført  paa  et 
tidligt  Stadium  af  Prof.  Sands,  og  Resultatet  var  tilfreds- 
stillende.    Selvfelgelig  ber  man  ikke  uden  i  yderste  Nads- 
tilfælde  gribe  til  en  saa  alvorlig  Forholdsregel  som  at  aabne 
Underlivet,  men  dels  er  denne  Operations  Farlighed  jo  dog  nu 
i  høj  Grad   formindsket,  da  Tekniken  ved  den  antiseptiske 
Behandling  og  bele  Efterbehandlingen   har  gjort  saa   store 
Fremskridt,    og    dels  er   den   omhandlede   Tilstand   næsten 
haablas,   naar  de  tidligere  omtalte  mildere  Midler  ere  an- 
vendte uden  Resultat.     Er  man  fuldstændig  sikker  paa  sin 
Diagnose,  og  have  de  lettere  Midler  svigtet,  bar  man  heller 
ikke   opsætte  Operationen   for  længe,   da  derved  Chanænie 
formindskes.   Og  denne  Regel  maa  man  saa  meget  mere  holde 
sig  for  Oje,   som  Symptomerne  ofte  ere  meget  lidt  frem- 
trædende i  Forhold  til  den  Fare,  der  virkelig  foreligger;  dette 
gjælder  særligt  om  de  Tilfælde,   hvorom  Talen  nærmest  er 
her,  de  mere  kroniske  Tilfælde,  hvor  der  holder  sig  en  ringe 
Aabning  for  Exkrementernes  Passage.     Man  bar  derfor  her 
ikke  opsætte  Operationens  Udfarelse  for  længe,  og  man  har 
her^  som  kun  i  de  færreste  kirurgiske  Tilfælde,  Lejlighed  til 
ved  en  omhyggelig  lokal  Undersegelse  at  forsikre  sig  om  sin 
Diagnoses  Rigtighed  og  lægge  Planen  for  Operationen. 

Ikke  sjældent  ser  man,  at  en  Anus  artificialis,  beliggende 
enten  i  Lyske-  eller  Lænderegionen,  kompliceres  med  et 
Fremfald.  Dette  er  næsten  altid  •komplet«  og  undertiden 
af  meget  betydelig  Starrelse  og  nadvendiggjar  Anvendelsen 
af  en  Pelot  eller  et  andet  Retentionsapparat. 
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BehandliDgeii  af  Gonerrhe. 


Efter  WatBon  Cheyne.    (The  Brit  Med.  Jonrn*  —  The  New-Orleans 

Med.  and  Sorg.  journ.  Septbr.  1880.) 


Sygdomroens  store  Smitsombed,  dens  Inkubationsperiode, 
Betændelsens  Tilbajelighed  til  videre  Udbredelse  ere  Momenter, 
som  tale  stærkt  for  dens  parasitære  Oprindelse.  I  Foraaret 
1879  gjorde  Forf.  Forsag  med  at  tilsætte  gonorrbeisk  Pus  til 
Ejedextrakt  og  Afkog  af  Agurker,  og  det  viste  sig  da,  at  der 
deri  udviklede  sig  Mikrokokker  og  undertiden  tillige  Bakterier, 
hvad  der  efter  den  Maade,  hvorpaa  Forseget  var  anstillet, 
viste,  at  Fusset  maatte  bave  indeholdt  saadanne  Organismer. 
Senere  bave  andre  Forfattere  godtgjort  Tilstedeværelsen  af 
disse  Farasiter  i  stor  Mængde  i  gonorrbeisk  Fus.  Derimod 
er  det  naturligvis  ikke  afgjort,  hvilken  Rolle  de  spille  i  Syg- 
domsprocessens Udvikling,  men  det  ligger  efter  Alt  nærmest 
at  antage,  at  den  i  det  væsentlige  er  knyttet  til  deres  Væxt 
og  Formering. 

Forholder  dette  sig  saa,  bliver  det  Behandlingens  væsent- 
ligste Opgave  at  dræbe  disse  Parasiter,  hvad  enten  de  findes 
i  det  afsondrede  Pus  eller  ere  trængte  ind  i  selve  den  an- 
grebne Slimhinde.  Dertil  mener  Forf.,  ber  man  vælge  Midler, 
som  have  en  kraftig  antiseptisk  Virkning,  samtidig  med  at 
de  kun  irritere  lidt,  og  han  anbefaler  som  saadanne  Jodoform 
og  Evkalyptusolie.  Indsprejtninger  ere  efter  Forf.'s  Mening 
ikke  egnede  til  at  bringe  det  antiseptiske  Stof  omkring  til 
alle  de  angrebne  Partier,  ligesom  ogsaa  den  indsprajtede 
Vædske  laber  altfor  hurtigt  ud  igjen.  Han  foretrækker  derfor 
at  anvende  de  omtalte  Midler  blandede  med  Kakaosmar,  der 
formes  til  Bougier  af  forskjellig  Længde,  En  saadan  Bongi 
fares  ind  i  Urinraret  og  sikres  her  i  sit  Leje  ved  en  passende 
Forbinding;  den  smelter  hurtigt  og  man  kan  saaledes  lade 
de  angrebne  Partier  være  badede  i  den  antiseptiske  Vædske 
i  en  passende  Tid.  Naar  man  bruger  tykke  Bougier,  har 
man  tilmed  den  Fordel,  at  Urinraret  spændes  ud,  saa  at 
Midlet  kommer  i  Beraring  med  alle  Slimhindens  Bugter  og 
Folder.  Forf.  har  forsagt  hver  enkelt  af  de  to  Stoffer  for 
sig,  men  de  virke  bedst  samlede,  maaske  fordi  Jodoformen 
er  oplaselig  Evkalyptusolie.  Han  plejer  at  bruge  Bougier  af 
2V2  Grams  Vægt  og  indeholdende  30  Centigram  Jodoform 
og  10  Draaber  Evkalyptusolie. 

Naar  den   gonorrbeiske  Betændelse  paa  den  Maade  er 
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standset  i  sin  UdTikling,  gaar  Forf.  over  til  at  bruge  Ind- 
sprajtninger  enten  af  en  mættet  Borsyreoplasning  eller  af  en 
Emulsion  af  Evkalyplusolie  (1  Del  Evkalyptiisolie,  1  DA 
Gammislim  og  20 — 40  Dele  Vand),  saaledes  at  der  brages 
omtrent  10  Gram  af  Evkaiyptosolie  daglig.  Samtidig  gjælder 
det  om  baade  ved  Regimen  og  Diæten  at  tage  Hensyn  til  at 
undgaa  enhver  Irritation  af  Urinrøret,  som  kan  kalde  Be- 
tændelsen tillive  paany. 

Gangen  i  Behandlingen  er  da  felgende :  Ferst  lader  man 
Patienten  lade  Vandet,  dels  for  at  faa  Urinreret  skyllet  ud 
dels  for  at  være  sikker  paa,  at  det  antiseptiske  Stof  kan 
bUve  i  Urinrøret  i  nogle  Timer,  Patienten  lægger  sig  paa 
Byggen,  og  der  indføres  en  10 — 16  Ctm.  lang  Boogi,  hvor- 
efter Grif.  urethræ  lukkes  ved  en  Forbinding.  Førend  den 
indbringes,  skal  Bougien  dyppes  i  Evkalyptusolie  eller  Karbol- 
olie (1  :  20).  Patienten  instrueres  om  ikke  at  lade  Vandet, 
hvis  det  er  ham  muligt,  i  de  første  4—5  Timen  Hvis  det 
er  et  sværere  Tilfælde,  medgives  der  ham  en  anden  Bongi 
med  Ordre  til  at  føre  den  ind  efter  næste  Urinndtammelse. 
Samme  Aften  eller  næste  Dag  begynder  han  med  de  anti- 
septiske Indsprøjtninger,  som  han  bruger  4— 5  Gange  daglig, 
Paa  den  3dje  eller  4de  Dag,  naar  Symptomerne  fuldstændigt 
have  tabt  sig,  begynder  han  med  Indsprøjtninger  af  en  Op- 
løsning af  svovlsurt  Zinkilte  (1  :  300).  Denne  Behandling 
har  Forf.  brugt  omtrent  i  40  Tilfælde,  og  i  dem  alle  er 
Gonorrheens  Udvikling  blevet  standset.  Det  purulente  Ud- 
flod  holder  sig  et  Par  Dage,  derefter  aftager  det  jævnt  i 
Mængde  bliver  slimet,  og  efter  8 — 10  Dages  Forleb  er  alt 
Udflod  standset.  Den  brændende  Smerte  og  de  betændelses- 
agtige  Symptomer  pleje  at  tabe  sig  i  Løbet  af  et  Par  Dage; 
Processen  er  da  ikke  mere  af  virulent  Natur. 

I  et  Par  Tilfælde  er  det  truffet,  at  Patienterne  klagede 
over  stærkere  Brænden  i  Urinrøret  vod  de  første  Urinndtam- 
melser  efter  Anvendelsen  af  Bougien,  men  dette  varede  ikke 
længe,  og  disse  Tilfælde  helbrededes  ligesaa  hurtigt  som  de 
øvrige.  1  4  Tilfælde  er  der  iagttaget  en  Forværrelse  af  Symp- 
tomerne i  Løbet  af  24—36  Timer;  i  3  af  disse  Tilfælde  var 
der  til  Bougien  anvendt  Vox,  der  ikke  smeltede  fuldstændigt 
men  kom  ud  af  Urinrøret  som  smaa  Kager,  og  maaske  var 
der  under  Tilberedningen  blevet  noget  Jod  frigjort.  I  det 
4de  Tilfælde  var  der  blevet  indført  4  Bougier  i  Træk,  hver 
indeholdende  65  Gentigram  Jodoform.  I  alle  disse  l^lfælde 
tabte   de  irritative  Symptomer  sig  dog  i  Løbet  af  3  Dage, 
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og  GoDorrheen  blev  ligesaa  faldstøndigt  standset  som  i  de 
avrige. 

Muligt  er  det  jo,  at  andre  antiseptiske  Stoffer  kunne 
vise  sig  endnu  mere  virksomme  end  de  omtalte,  men  Forf.^s 
Besultater  forekomme  bam  at  afgive  tilstrækkelig  Orund  til 
at  anstille  yderligere  Forsøg  med  denne  Bebandlingsmaade. 


Neynlgi  i  Testiklen^  hævet  ved  Kempression  af 

SædstræDgen« 

Efter  W.  Å*  Ha  mm  ond.    (St  Lonis  Conrrier  of  Med.  May.   1880« 

New-Tork  med.  record.  Sept.  18.  1880.) 


I  2  Tilfælde  af  Nevralgi  i  Testiklen  bar  Prof.  Ham m ond 
anvendt  en  hidtil  uprøvet  Bebandlingsmaade.  Den  første 
Patient,  en  47-aarig  Mand,  bavde  lidt  af  Nevralgien  i  bøjere 
eller  mindre  Grad  i  over  15  Maaneder.  Han  indrømmede, 
at  den  maaske  fra  først  af  kunde  være  fremkaldt  ved  en 
altfor  stærk  Tilfredsstillelse  af  Ejønsdriften,  men  ban  paastod, 
at  ban  fra  det  øjeblik  af,  da  den  var  begyndt,  bavde 
været  meget  maadebolden  i  den  Retning.  Der  var  ingen 
Tegn  paa  Syfilis.  Smerten  var  stærk  og  jagende,  ikke  be- 
grænset til  Testiklen  men  straalende  langs  Sædstrængen  op 
til  Annul.  ingvin.  ext;  under  Anfaldene  iagttoges  en  stærk, 
krampagtig  Sammentrækning  af  M.  cremaster.  Gang  for- 
værrede Smerten  og  fremkaldte  undertiden  et  Anfald.  Han 
bavde  uden  Resultat  forsøgt  alle  Slags  Midler,  og  H.  stillede 
allerede  en  slet  Prognose,  da  den  Tanke  slog  bam,  at  en 
stærk  Kompression  af  Nerverne  i  Sædstrængen  maatte  kunne 
bæve  Smerten.  Ved  Hjælp  af  en  simpel  Klemme,  der  blev 
presset  sammen  ved  et  elastisk  Baand,  komprimerede  ban 
Sædstrængen  saa  bøjt  oppe,  som  det  var  muligt.  Apparatet, 
der  blev  anlagt  under  et  Anfald,  formindskede  strax  Smerten, 
men  efter  faa  Minutters  Forløb  tiltog  denne  igjen  i  Styrke, 
og  blev  snart  endnu  voldsommere  end  tidligere.  Han  for- 
stærkede da  Trykket  ved  at  presse  Apparatets  Blade  sammen 
med  Fingrene,  og  dette  standsede  strax  Smerten;  ban  lod 
derefter  Apparatet  blive  liggende  i  15  Minutter.  Fra  den 
Tid  af  var  Smerten  ikke  vendt  tilbage,  Anæstbesien  i  Scrotura 
og  Testis,  som  var  fremkaldt  ved  Trykket,  tabte  sig  efter- 
baanden,  og  ban  bavde  igjen  Erektioner  og  naturlig  Kjønsdrift. 
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Hos  den  anden  38-aarige  Patient  havde  Nevralgien  Tåret 
over  3  Maaneder  og  var  paa  den  Tid,  da  ban  kom  ånder 
Iagttagelse,  særlig  stærk.  Den  syntes  at  være  fremkaldt  ved 
Forkelelse;  overdreven  Tilfredsstillelse  af  Kjansdriften  og 
Syfilis  kunde  lades  ude  af  Betragtning  som  Sygdomsaarsager. 
Ogsaa  i  dette  Tilfælde  havde  Smerten  sit  Sæde  i  hejre 
Testikel,  den  tiltog,  naar  han  gik,  sad  eller  stod,  og  lindredes 
kun  ved  Lejet  paa  Ryggen.  Fra  Sygdommens  Begyndelse 
var  Kjansdriften  fuldstændig  hævet,  og  de  Erektioner,  der 
fremkaldtes  ved  Blærens  Fyldning,  forværrede  Smerten.  Kom- 
pressionen af  Sædstrængen  blev  i  dette  Tilfælde  udfart  med 
en  hensigtsmæssigere  Klemme,  hvis  Blade  kunde  fjærnes  fta 
og  nærmes  til  hinanden  ved  Hjælp  af  en  Skrue,  hvorved  det 
blev  muligt  at  afpasse  Trykket  efter  Onske.  En  stærk  Kom- 
pression med  dette  Instrument  voldte  kun  en  ringe  Smerte  i 
Huden,  medens  Smerten  i  Testiklen  hævedes  ajeblikkeligt 
Efter  5  Minutters  Forlab  bleve  Bladene  fjæmede  hinanden, 
saa  at  Cirkulationen  blev  fri,  og  5  Minutter  efter  ble? 
Klemmen  skruet  stærkt  sammen,  og  5  Minutter  derefter 
igjen  lasnet,  saa  at  Cirkulationen  blev  fri;  medens  Nerverne 
stadig  vare  udsatte  for  et  stærkt  Tryk;  derunder  faldt  Pa- 
tienten i  Savn  og  nad  for  farste  Gang  efter  Sygdommens 
Begyndelse  en  rolig  Hvile.  Testiklen  var  i  flere  Dage  felesles, 
men  lidt  efter  lidt  vendte  Falelsen  tilbage. 

Efter  Forf's  Mening  bar  Trykket  gjares  saa  stærkt,  at 
Nervernes  Axecylindre  knuses;  hvis  det  gjares  svagere,  vil 
det  kun  forage  Smerten.  Nerven  vil  naturligvis  efterhaanden 
vende  tilbage  til  den  naturlige  Tilstand,  men  det  er  endnu 
umuligt  at  afgjare,  hvor  lang  Tid  dertil  bruges. 


Tilfælde    af  FtrgtftniDg  me4  homtepatkiske  Kogler  af  >lVu*.      Deo 

14de  Aygnst  blev  Dr.  G  ri  8  wo  Id  kaldt  til  en  ung  Dame,  som  fore- 
gaves at  være  bleven  ramt  af  Lamhed.  Det  viste  sig  imidlertid  at 
være  et  Tilfælde  af  tonisk  Krampe;  Fingrene  vare  udstrakte  og  kande 
ikke  bøjes,  og  der  var  næsten  nafbrndte  Sammentrækninger  Af  Haan- 
dens  sroaa  Mnskler,  Ansigtet  var  blegt,  PnpiUerne  stærkt  udvidede 
men  ligeligt.  Hnn  klagede  over,  at  Synet  var  uklart  og  taaget.  Aande- 
drættet  og  Blodomløbet  ikke  væsentligt  afficeret,  Bevidstheden  nskadt, 
derimod  tydelige  Tegn  paa  en  Abnormitet  i  Rygmarvens  Funktioner. 

Forf.*B  Mistanke  blev  henledet  paa  en  Strykninforgiftning,  og  Pa- 
tienten erindrede  da,  at  hun  havde  taget  nogle  homøopathiske  Kogler, 
som  hun  af  og  tU  brugte  mod  Hovedpine.  I  Beglen  plejede  hna  «t 
tage  5  Kugler,  2—3  Gange ,  men  den  paagjældende  Morgen,  da  hon 
følte  sig  meget  ilde  og  frygtede  for,  at  Medicinen  muligvis  kunde  hare 
tabt  noget  af  sin  Krait  ved  at  have  været  gjemt  omtrent  et  Aarstld, 
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havde  hun  forødet  Dosis  til  14  Kagler,  som  han  havde  taget  ikke 
'  mindre  eud  5  Gange  —  altsaa  70  Kugler  i  det  Hele,  i  Løbet 
2  af  iVt  Time.  Da  Forgiftningssymptomerne  indfandt  sig  1  Time  senere, 
Il  havde  hun  helt  glemt  dette,  saameget  mere,  som  hun  gik  ud  fra,  at 
,  aden  homøopathiske  Medicin  i  ethvert  Fald  var  uskadelig,  eftersom 
den  kun  paavirker  Sygdommen,  men  ikke  Patienten*.  Forf.  fik  da 
K        Glasset  med  Kuglerne  og  læste  paa  Proppen  aNux«. 

Tilstanden  begyndte  nu  at  forværres,  der  indfandt  sig  lette  Kramper, 
Aandedrættet  standsede,  og  der  viste  sig  Tegn  til  Opisthotonns.     An- 
1        sigtet  blev  dødblegt,  Pupillerne  endnu  mere  udvidede,  og  hun  faldt  hen 
i   en  Besvimelse,    der  aabenbart  var  betinget  af  Hjærneanæmi.     Ind- 
-        aandingen  af  et  Par  Draaber  Amylnitrit  bragte  hende  hurtigt  til  sig 
selv,   medens  der  under  det  paafølgende,  noget  sværere  Krampeanfald 
»        forsøgtes  Indaanding  af  Kloroform.     Saasnart  Patienten  kunde  synke, 
fik  hun  8  Gram  Bromkalium.    Værelset  blev  gjort  mørkt.  Stilhed  paa- 
budt, og  i  20  Minutter  blev  der  fortsat  med  svag  Indaanding  af  Kloro- 
form, indtil  Bromkaliet  var  absorberet  og  kunde  udfolde  sin  Virkning. 
Senere   optraadte   der   ingen  Kramper,   og  en  Time  senere  vare  alle 
Symptomerne  svundne  og  al  Fare  forbi.     Det  lykkedes  ikke  Forf.  at 
faa  Oplysning  om  Kuglernes  Styrke;    Patienten  havde  kjøbt  dem  paa 
^         en  Rejse  i  Vesten  og  havde  glemt  de  nærmere  Omstændigheder  derved. 
I        En  enkelt  af  dem  fremkaldte,  naar  den  opløstes  paa  Tungen,  en  meget 

•  bitter  Smag,  og  saa  meget  er  sikkert,  at  de  indeholdt  adskillige  Gange 
mere  af  det  virksomme  Stof,  end  nogen  af  Hahnemanns  fantastiske 
Læresætninger  tillader. 

*  (The  New- York  med.  record.  Oct.  2.  1880.) 


Glycerin  sem  Middel  mt d  FIttolens,  SjredaoDelse  og  Pjrosls«  Dr.  S  i  d  n  ey 
Ringer  og  Murrell  meddele  (Lancet  July  S.  1880),  at  de  have 
fundet  Glycerin  meget  virksomt  mod  Flatuleos,  Syredannelse  og  Pyrosis. 
Det  er  ingenlunde  noget  ufejlbarligt  Middel,  men  de  fleste  Tilfælde  paa- 
virkes gunstigt  deraf,  og  undertiden  er  det  istand  til  at  hæve  Tilfældene, 
hvor  de  sædvanlige  Midler  ere  anvendte  uden  Resultat  Det  er  navnlig, 
hvor  Luftudviklingen  finder  Sted  i  Maven,  at  det  viser  sig  virksomt,  da 
det  resorberes  saa  hurtigt,  vil  det  heller  ikke  kunne  ventes  at  kunne 
udøve  nogen  Indflydelse  paa  Luftndviklingen  i  de  nederste  Dele  af 
Tarmkanalen.  I  nogle  Tilfælde  hæver  det  Smerter  og  Brækning,  sand- 
synligvis paa  samme  Maade  som  Trækul  ved  at  hindre  Dannelsen  af 
skarpe  Syrer,  der  kunne  volde  en  skadelig  Irritation,  hvor  Mavens  Slimhinde 
er  særlig  ømtaalig.  Glycerinets  Virkning  er  utvivlsomt  betinget  af  dets 
Evne  til  at  hindre  visse  Former  af  Gjæring  og  Forraadnelse ,  men  det 
ophæver  ikke  Pepsinets  og  Saltsyrens  Virksomhed  i  Fordøjelsens  Tje- 
neste, og  det  vil  derfor  kunne  anvendes  uden  Skade  for  Fordøjelses* 
processen  i  det  Øjemed  at  standse  den  abnorme  Indvikling  af  Luft  og 
Syre.  Det  gives  i  en  Dosis  af  4 — 8  Gram  ved  eller  efter  Maaltideme, 
bedst  i  Vand,  Kaffe,  The,  Lemonade  eller  Sodavand;  i  The  og  Kaffe 
kan  det  erstatte  Sukkeret.  I  nogle  Tilfælde  behøves  Kuren  Ikke  at 
fortsættes  ud  over  et  Par  Uger. 

(New-York  med.  record.  Septbr.  18.  1880.) 
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Bekjendtgjørelser. 


Den  medicinske  læsestue 

Tordenskjoldsgade  Nr.  10  (Romerske  Bade),  er  aaben  hver  Dag 
Kl.  12—10  Eftermiddag. 

Faa  Læsestuen  forefindes  et  betydeligt  Udyalg  af  de  mesi 
læste  saavel  uden-  som  indenlandske  medicinske  Tidsskrifter, 
Brochurer  og  ny  ndkomne  Beger. 

Adgangen  staar  aaben  for  Enhver«  der  har  Interesse  for 
den  medicinske  Litteratur,  mod  en  Betaling  af  3  Kr.  Kvartalet. 
Medicinske  Kandidater  i  de  2  første  Aar  efter  Embedsexamen, 
saavel  som  medicinske  Studerende  betale  det  Halve. 

Indtegning  sker  paa  den  fremlagte  Liste  paa  Læsestuen 
eller  hos  en  af  undertegnede  Bestyrere. 

PansM.      BraeknaBi«      f.  Trier.      StadfeMl.      Stsrck. 

C.  Ash   &  Sons   Dental-Depot,   Boldhusgade   3, 

er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

Cornelius  Knndsen*s  EtabL,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medicinal- 
Thermometre,  Sprejter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fra  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskaranter  fraaks« 

-^  _  -  —  —  -— ■      — • — 

Paa  C.  A.  Reitxels  Forlag  er  udkommet: 

•et  kongelige  SudhedsksIiegiaM  Psrhaadliager  I  Aaret  1878. 
Ved  Dr.  Joh.  Møller.    Pris:  7Kr.50ø. 

* 

Eagelsteily  S.t  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose,  Behandling  og 
Forebyggelse  af  veneriske  Sygdomme.    Fris :  7  Kr. 

— ,  Klinisk  Vejledning  til  Diagnose  og  Behandling  af  Hudens 
Sygdomme.    Pris:  5Kr.50ø. 

PUlipsen^  l.i  Fremstilling  af  djets  Sygdomme  til  Brug  for 
Læger  og  Studenter.  2den  foragede  Udgave.  Fris:  13  Kr. 

Stadfeldt,  A.:  Lærebog  for  Jordemødre.  2den  Udgave.  Pris: 
4  Kr.  50  0. 

— ,  Det  mekaniske  Misforhold  under  Fedsien  og  dets  Be- 
handling.   Pris:  6Kr. 

Kjobenliayn.  —>  C.  A.  Reitzels  Forlag.    Blanco  LanoB  K(l.  Hof-Bogtrjkketi. 


TTgentlig  Oversigt 

over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  i  ]E^øbenliavn. 

Meddelt  efter  Stadslæge,  Etatsr.  Dr.  med.  BcUelsaen  »yUgenU.  OTeraigf  \ 


JlSvV* 


Ugen  fra  den  17  til  den  23  NeTbr. 


M.4ft. 


Fra  Ejebenhayns  praktiserende  Læger  (191  ere  i  Ugen  til 
d.  23  Novbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 

853  nye  Tilfælde. 


Kopper 

Skaalkopper 

Mæslinger 

Skarlagensfeber 

Ondartet  Halsøyge 

Strabehoste 

Eigboste 

Faaresyge 

Gastrisk  Feber 

Tyfoid  Feber 

Ih:antheinatisk  Tyftis 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akut  Diarrbe  .... 
Ansigts-  og  anden  Yandrerosen  .... 

Barselfeber 

Ondartet  Saatfeber 

Koldfeber .  . 

Biystkatarrh 

Grippe 

JiUnfi^ebetændelse 

Halsbetændelse 

Akut  LedderhevmatiBme 

Andre  Farsoter 

lah  af  epidemiske  Sygdonune  •  .  . 

Gonorrbe 

Venerisk  Saar 

Erhvervet  Syfilis 

Medf«dt  Syfiis 

Fnat 

Branker^alAab 

Brændevins^gdom ...... 

TilsammcRi  •  •  • 

Cftakr.  f.  Lafwr. 
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Fre  Skibe  pu  Sheden  ere  af  de  oTSBfoi  uirivDe  Sjgdomme  anmeldt: 
Gastrisk  Feber  1,  tyfoid  Feber  1,  Koldfeber  1,  Brfatkatarrh  3,  LDn?«be- 
tiBndelee  1,  HalsbetændeUe  1,  Tenerisk  S&at  1  og  Fnnuikler  2  Til&lda. 

Uiider  ,^die  Faraot«r"  ere  opfoite  folgendo  i  den  forlabne  Ug« 
anmeldte  Tilfælde:  Coi^nnctivitis  6,  Zomt  2,  ForonUer  4,  Eiythem  2, 
UTtJcoria  5  os  Stomatitu  3  Tilfielde. 

T^rftrbluH.  Enn  den  første  Dag  mild.  Resten  af  Ugen  Icold,  iaar 
den  20de— 21de  med  atræng  Nattefroatj  ranable  Vinde;  hjppig^  Begn- 
og  Snebyger, 

Samtlige  Dedafald  i  Ugen  til  den  23  Novbr.,  fordelte  eftw 
Dødsaarsager  og  Aldersklasser. 
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Oversigt  over  Dedsfaldene  efter  Aldersklasser,  samt  over 
Fedsier,  Dødfødsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  23  Novbr. 
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Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Rsekke  II.  Nr.  28, 


Redigeret  af  Dr.  T.  Bidde. 

Mhtid  t  Om  tidlige  Nedsættelser«  —  LægekredsforeniDgen  forKjøben- 
havn  og  Nordsjælland.  —  Martin:  Anvendelsen  af  Jodoform  i  den 
gynækologiske  Praxis.  ^  E y e r s :  Vakcination  og  Kopper.  —  Bontemps: 
Behandlingen  af  Brjstsjgdomme  med  Gabianolie-Kapsler.  —  A.  de  C  o  1 1  a  n : 
Behandlingen  af  Diftheritis.  —  Nye  Bøger.  —  Peters:  Lokaltempera- 
tnren  ved  Fthisis  pulmonnm.  —  P.  Bruns:  Anvendelsen  af  de  Mar- 
tin'ske  Gnmmibind.  —  Et  demaskeret  Arkannm.  —  Mod  Avertering  og 
Balg  af  Arkana.  —  Dødsfald.  —  Det  medicinske  Selskab  i  Kjøben- 
havn.  —  Epidemiske  Forhold  i  Kjøbenhavns  Omegn.  —  Bekjendt- 
gjørelser. 

Om  tidlige  Nedsiettelser. 

Et  Svar  til  StiftsfysikuB,  Dr.  med.  Erebs. 

Redaktionen  har  modtaget  følgende  Skrivelse: 

Falgeblad  til  »Ugeskr.  f.  L.»  4de  R.  IL  Nr.  25  bragte 
os  en  længere,  vistnok  fortrinlig  Årtikel  af  Dr.  Fr.  Krebs: 
«Det  danske  Medicinalvæsens  nuyærende  Ordning  udenfor 
Hovedstaden".  —  Der  forekommer  i  denne  Årtikel  nogle 
Udtalelser  —  Pag.  15,  —  i  hvilke  vore  unge  Kolleger,  der 
dristigt  have  nedsat  sig  kort  efter  Examen,  nogenlunde  slaaes 
sammen  under  Ét  for  af  Dr.  K.  at  modtage  et  Mistillids- 
votum (for  Udygtighed  etc),  udtalt  med  saa  megen  Over- 
legenhed, at  Dr.  K.  maa  fele  sig  grumme  kraftig  i  sin  Tro 
og  mærkelig  ufejlbar  i  sin  Dom  over  Personerne  og  For- 
holdene for  i  en  offentlig  Bladartikel,  der  ovenikjøbet  synes 
bestemt  ogsaa  for  Læsere  udenfor  vor  Stand,  at  søge  en 
sikkert  temmelig  betydelig  Del  af  Landets  yngre  Læger  ned- 
sat paa  denne  Maade  i  den  almindelige  Mening.  Åt  lade 
denne  Maade  at  polemisere  paa  gaa  hen  uden  et  Forsøg  i 
alt  Fald  paa  en  Protest,  har  Indsenderen  af  disse  Linier 
fundet  umuligt. 

4de  Rakke.  2det  Bd. 
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Indsencleren  deler  ganske  Forf/s  Meniog  angaaende  Hospi- 
talstjenestens  Uandværlighed.   Herom  kan  jo  ingen  Strid  op- 
8taa.  —  Åt  maale  »Dygtigheden«,  der  betinges  af  saa  mange 
forskjellige  individuelle  Fortrin  og  Anlæg,  ndelakkende  eller 
blot  hovedsagelig  efter  Varigheden  af  en  Kandidats   eller 
Studerendes  Tilknytning  til  Hospitalerne,   vilde  dog   visselig 
være  et  stort  Misgreb  i  overmaade  mange  Tilfælde.  —  En 
energisk  og  ihærdig  Studerende,  der  forud  véd,  at  han  skal 
og  maa  ernære  sig  —  muligen  flere  foruden  —  ved  tidlig 
praktisk  Udovelse   af  sit  Fagstudium,    han,   naar   ban   bar 
Anlæg  og  Interesse  for  sit  Fag,   allerede  i  Studen teraarene 
ved  flittig  Benyttelse  af  de  kliniske  Kursus,  ved  at  lade  sig 
konstituere  som  Kandidat  og  ved  Benyttelsen  af  vort  evrige 
videnskabelige  Apparat  opnaa  at  faa  samlet  saa  megen  øvehe 
og  Kundskab,  at  han  vil  kunne  gjare  god  Gavn  i  den  Stil- 
ling som  Praktiker,  i  hvilken  i  de  allerfleste  Tilfælde  bans 
personlige  Forhold  og  Omstændigheder  saa  tidligt  bringe  barn 
ind,  —  han  kan  ofte  blive  en  med  Bette  farlig  Konkurrent 
for   en  eller  anden  af  vore  mange  priste  ældre  Landlæger, 
der   «ej   have  haft  saa  stor  Hast*.   —   Geteris  paribas  vil 
naturligvis  en  Kandidat  med  lang  Hospitalstjeneste  være  at 
foretrække  for  en  med  kort.     Hen  Forholdene  ere  sjældent 
lige:  Overmaade  mange,  maaske  de  fleste  af  de  tidlige  Ned- 
sættelser falde  paa  Folk,  hvis  private  Forhold  tidlig  have  an- 
sporet dem  til  at  udvikle  en  Arbejdskraft  og  Ihærdighed  i  at 
samle  Kundskaber   og  Færdigheder,  der  sikkert  ofte  for  en 
meget  stor  Del  opvejer  Manglen  af  en  mere  langvarig  Kan- 
didattjeneste.    Der  kan  slejes  forbavsende  under  den  lange 
Kandidattid,  naar  Folk  have  Baad  dertil,  —  og  der  kan  ar- 
bejdes og  erobres  forbavsende  i  kort  Tid,  naar  en  ung  Mand 
er  dygtig  og  samvittighedsfuld  nok  til  at  forstaa  og  sege  op- 
fyldt sin  Stillings  Krav. 

Havde  Dr.  K.  udtalt,  at  der  meget  ofte  gaar  dygtige 
Kræfter  tilgrunde,  idet  unge  Læger,  der  vare  en  sterre 
Fremtid  værdige  i  Kraft  af  deres  Evner,  Energi  og  Interesse, 
meget  tidlig  tvinges  til  Selverhverv  paa  Landet,  hvor  Kampen 
for  at  leve  og  langvarig  Fjærnelse  fra  Hovedstaden  efter- 
haanden  formaa  at  slave  og  demoralisere  selv  temmelig  haard- 
fere  Individualiteter,  —  havde  Hr.  Kollega  udtalt  dette,  for- 
menes han  at  være  kommen  Sandheden  noget  nærmere  end 
ved  foreliggende  Udtalelse,  hvis  Sprog  i  Formen  ikke  kunde 
have  været  uheldigere  valgt. 

Dr.  K.  fremsætter  3  Anker:  1)  mod  de  tidlig  Nedsattes 
store  Ungdom,  —  2)  deres  —  ofte  —  store  Middelmaadighed,  — 
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3)  deres  Mangel  paa  anden  Hospitalsuddannelse  end  «den 
nadterftigste  Volontærtjeneste».  —  En  Cand.  med.,  iler  kunde 
opsnappes  i  sin  »Udygtigheds  Smuthul«  og  trækkes  for  sin 
vrede  Dommer  som  virkelig  værdig  til  disse  tre  Anker, 
vilde  —  efter  Indsenderens  Mening  —  være  en  rara  avis. 

liaar  Indsenderen  gjennemgaar  i  Erindringen  de  ham 
personlig  bekjendte  'tidligt  Nedsatte*  mindes  han  ingen,  der  ej 
har  nydt  langt  mere  klinisk  Uddannelse,  end  der  fordres  ved 
Udstedelsen  af  jus  practicandi,  de  have  —  foruden  dette  og 
Volontærtjenesten  —  hyppig  ladet  sig  konstituere  som  Kan- 
didater, og  hvad  Alderen  angaar,  da  har  den  været  moden 
nok,  —  just  ej  sjældent  mere  end  nok.  Thi  mange  af  disse 
Nedsættelser  falde  paa  Personer,  der  have  maattet  arbejde 
under  haarde  Vilkaar  og  derfor  været  længere  om  Vejen.  — 
Intet  af  alt  dette  forgylder  den  store  Middelmaadighed,  hvis 
Ytring  Forf.  har  maattet  anse  Examensresultaterne  at  være, 
siden  han  karakteriserer  den  sig  nedsættende  som  middel- 
maadig  Læge,  for  han  altsaa  bar  vist  sig  i  sin  praktiske 
Virksomhed.  Men  naar  Examen  skal  benyttes  paa  denne 
Maade,  mon  da  ikke  Landboerne  modtage  snarere  flere  end 
ferre  •dygtige«  Kandidater,  nu  end  tidligere?  —  Jeg  vil 
overlade  til  Dr.  K.  at  undersøge,  hvor  mange  Kandidater 
med  Laud.  der  i  de  senere  Aar  have  nedsat  sig  paa  Landet, 
og  hvor  mange  for  c.  20—30  Aar  siden.  —  Fra  det  Aar 
Indsenderens  Kandidatur  stammer  tælles  4  Nedsættelser  kort 
eller  Examen.  Af  de  4  unge  Læger  havde  de  3  Laud., 
havde  gjennemgaaet  talrige  kliniske  Kursus,  —  (og  »den 
nodterftigste  Volontærtjeneste«)  —  Kursus  i  Bornesygdomme 
(de  3)  og  øjets  Sygdomme,  samt  været  konstituerede  kortere 
og  længere  Tid  som  Kandidater  m.  m.  Af  de  4  Nedsatte 
havde  1  været  gift  i  længere  Tid;  han  var  hajt  oppe  i  Tre- 
diverne; 2  vare  gifte  omtrent  samtidig  med  Nedsættelserne; 
Nr.  4  havde  en  lige  saa  privat  Orund,  der  gjorde  ham  Livet  i 
Byen  umuligt  i  Længden.  Ingen  af  de  tre  Laudabilister 
forlod  Byen  med  Glæde,  og  en  Chance  for  at  kunne  fort- 
sætte en  videnskabelig  Udvikling  i  Hovedstaden  vilde  være 
hilset  med  Bedebonhed;  men  der  findes  undertiden  ikke  saa- 
danne  Chancer  og  Muligheder.  Ingen  af  disse  kjebte  deres 
Stilling.  —  De  sidde  nu  i  deres  «Udygtigheds-Smuthuller» 
og  tænke  paa,  at  Hr.  Kollega  vilde  have  undladt  at  kaste 
saa  megen  Foragt  paa  deres  ej  misundelsesværdige  Stillinger, 
i  Fald  han  selv  havde  erkjendt  det  sande  i  Ordene:  «det  er 
Menneskets  forste  Bet  at  existere«,  —  og  der  er  ikke  Grund 
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til  at  antage,  at  disse  Existentser  have  skadet  andre  Med- 
mennesker^ end  muligvis  en  enkelt  ældre  Kollegas. 

Indsenderen  maa  bestemt  indvende  felgende  mod  Forf/s 
Udtalelser:    Det  er  meget  sjældent,  at  •  nybagte*  Kandidater 
kjebe  Hus  og  Fraxis;  —  endnu  sjældnere  ere  disse  vel  saa 
heldige  at  finde  en  Station,  hvorfra  der  er  flere  Mil  iil  nær- 
meste Læge.  —  Den  hyppigste,  for  Laudabilisterne  maaske 
eneste,  Grund  til  tidlig  Nedsættelse  er:  Umuligheden   af  at 
kunne  ernære  sig  selv,  eventuelt  et  eller  flere  andre  Individer, 
for   hvem   man   har  moralsk  Forpligtelse,   under  et  fortsat 
Ophold  i  Kjebenhavn.  —  Man  arbejder  og  samler  ind  saa- 
længe  man  kan;   naar  det  er  forbi,  tager  man  ud  i  Liiret 
med  det  —  ofte  saa  skuflede  •—  Haab  at  kunne  sakcessiv 
sammenspare  saa  meget,  at  man  kan  vende  tilbage  og  over- 
tage en   fast  Kandidatplads.     Den   saakaldte  •surnumerære 
Kandidatstilling«   er  af  flere  Grunde  ej  meget  heldigt  ind- 
rettet: den  er  ulannet  og,  —  hvad  værre  er,  —  den  fra- 
tager En  Betten  til  senere  at  blive  fast  Kandidat,  i  alt' Fald 
paa   Kommunehospitalet.      Derfor   foretrækkes  Konstitution, 
naar  det  er  muligt,  og  man  drager  bort  i  Baabet  —  noget 
meget  uundværligt  i  vort  Årmamentarium    »midt  ude  paa 
Landet«. 

Åt  de  "tidligt  Nedsatte«  ikke  i  Almindelighed  decimeres 
af  Mangel  og  Næringssorger,  men  at  tværtimod  flere  af  vore 
i  Åarrækker  meget  beskjæftigede  Landlæger  maa  regnes  til 
denne  Kategori,  synes  ej  at  tale  for  den  hyppige  Gyldigbed 
af  Dr.  K.'s  Bemærkninger.  Men  det  er  muligvis  det  uvidende 
Publikum,  der  her  stedse  vælger  i  Blinde. 

Uheldig  synes  Dr.  K.  at  være,  hvor  der  tales  om  den 
«rare  Mand»  og  Barselafiærerne ,  —  fraset  naturligvis  det 
humoristiske  i  Fremstillingen,  hvilket  er  af  Virkning.  Ud- 
dannelsen i  Fødselskirurgien  er  jo  nemlig  ganske  ens  for  os 
alle  —  lige  ringe  for  os  alle,  —  forudsat,  at  man  ej  bar 
været  ansat  mellem  Fødselsstiftelsens  Lægepersonale.  Dette 
have  vist  kun  en  ringe  Del  af  vore  Landlæger  været  At  en 
ung  Læge  tilkalder  en  ældre  i  en  vanskelig  Forretning,  er  — 
efter  vor  Anskuelse  —  ikke  Tegn  paa  Udygtighed,  ofte  det 
modsatte;  at  de  gamle  Læger  særlig  foretrækkes  af  Publikum 
i  Barselafiærer,  er  en  Iagttagelse,  der  —  for  denne  Del  af 
Landets  Vedkommende  —  ej  har  sin  Bigtighed. 

Det  er  jo  altid  tiltalende  at  here  en  uforbeholden ,  selv 
noget  djærv  Udtalelse  af  en  Erkjendelse,  særlig  fra  en  saa 
respekteret  og  anset  Mand  som  Dr.  K.  Man  kunde  dog  i 
dette  Tilfælde  have  onsket  med  Bette,  at  Dr.  K.  mere  havde 
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angrebet  de  smaa  FordriDger,  de  meget  smaa  Fordringer,  der 
—  ganske  sikkert  —  stilles  os  Læger  fra  at  vinde  juridisk 
jus  practicandi,  —  end  Personerne.  Dr.  K.  maatte  hellere 
have  opregnet  ved  Navn  alle  de  Kolleger,  hans  Udtalelser 
ere  særlig  rettede  imod;  —  dette  Slag  er  ej  fart  med  Bo  og 
Skjansomhed  men  hensynslast  og  uden  tilstrækkelig  Be- 
grundelse. —  Ved  dette  kunne  vi  ej  indse,  at  noget  kan 
vindes  for  den  i  Sandhed  gode  Sag,  som  Dr.  E.*s  Udtalelser 
sage  at  fremme.  At  Dr.  K.'s  Udtalelser  derimod  med  Urette 
ville  saare  en  ej  ubetydelig  Del  af  vore  yngre  Kolleger,  der 
tilvisse  ej  fortjene  det,  uden  nogen  som  helst  Nytte,  derom 
er  Indsenderen  overtydet. 

K. 

Landlæge. 


Lwgekredsforeiiiigeii  for  Kjebeiham  og  NordsjællaMd. 


Lægekredsforeningen  for  Kjabenhavn  og  Nordsjælland  afholdt 
Made  Fredagen  den  26de  November  Kl.  6V2  under  Ledelse 
af  Dr.  Budde.  —  Dr.  L.  W.  Salomonsen  fremlagde  et 
Forslag  til  Forandring  i  Vedtægterne,  som  med  et  Par  mindre 
væsentlige  Modifikationer  vedtoges  enstemmigt. 

Prakt.  Læge  Haderup  indledede  derpaa  en  Diskus- 
sion over  Manglerne  ved  Fadsels-  og  Barselplejen. 
Der  var  herved  nærmest  tænkt  paa  at  overveje,  hvorledes 
det  stod  til  med  Profylaxen  af  Barselfeber  i  den  pri- 
vate Praxis,  særlig  udenfor  Kjabenhavn.  Den  farste  om- 
fattende Undersagelse  af  Barselfeberens  Forekomst  var  Stages 
Disputats  (1868),  hvorefter  det  hed,  at  Barselfeber  i  det  Hele 
ikke  var  nogen  hyppig  Sygdom  her  i  Landet,  og  Kjabstæderne 
stode  1857 — 66  meget  gunstigt  ligeoverfor  Kjabenhavn  (Stif- 
telsen fraregnet)  med  henholdsvis  Puerperalmortalitet  1 :  218 
og  1  :  97.  Beretningerne  om  Morbiliteten  havde  endvidere 
efter  1872  tydet  paa  Fremgang.  Nu  var  Ingerslev  imid- 
lertid kommen  til  det  Resultat,  at  Barselfeberen  hos  os  havde 
en  saadan  Udbredelse  og  Betydning,  at  den  fuldtud  kunde 
betegnes  som  en  Nationalulykke.  Morbiliteten  var  sikkert 
langt  starre,  end  Beretningerne  udviste.  Der  dade  i  det  Hele 
hvert  Aar  gjennemsnitlig  c.  350  af  Barselfeber;  henved  hvert 
8de  Dadsfald  blandt  Kvinder  mellem  det  15de  og  45de  Aar 
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i  Landets  Byer  (Ejøbenhavn  med)  skyldtes  denne  Sygdom,  å» 
i  den  nævnte  Aldersklasse  kan  var  mindre  dadelig  end  Flhisis 
For  Decenniet  1867—76  havde  I.  funden  en  jævn  Stigning 
af  Puerperalmortaliteten  i  Ejebstæderne ,   og  Forholdet   var 
her  forandret  til  1 :  165,  i  Ejobenhavn  derimod  til  1 :  158^); 
medens  Forholdet  paa  Landet  efter  I.'s  Skjen   næppe   var 
gunstigere  end  i  Ejebstæderne.     Hertil  kom,  at  FadselsstiF- 
telsens  Mortalitet  i  det  nævnte  Tidsrum  havde  forandret  sg 
fra  1  :  22 — 1  :  58  og  fremdeles  var  i  gradevis  Aftagen.    Yei 
disse,  som  det  syntes,  meget  omhyggelige  Undersagelser  for- 
rykkedes vor  tidligere  Mening  om  Barselfeberens  Optræden 
paa  en  overraskende  Maade.    L  sagte  ikke  nogen  Forklaring 
af  Tilbagegangen  for  Ejabstædernes  Vedkommende,  men  nøjedes 
med  den  reserverede  Slutning,  at  den  puerperale  Mortalitet 
afgjort  her  ikke  var  gaaet  ned  for  sidste  Decennium  (67 — 76). 
Derimod  tilskreves  decideret  Fremgangen  for  Ejabenhavns  iig 
Stiftelsens  Vedkommende:   den  mere  og  mere  gjennemfarte 
antiseptiske  Behandling  af  Fedsel  og  Barselseng.   —   Hvad 
Fo  r  h  ol  de  ne  i  Ej  eben h  avn  (udenfor  Stiftelsen)  angik,  kande 
der  dog  mulig  tildels  foreligge  en  temporær  Svingning,  idet 
Mortaliteten  i  Aarene  forud  for  de  anfarte  Tidsrum  (1 :  160  i 
1850—54,  1 :  152  i  1855-56)  ikke  havde  været  hajere  end 
i  sidste  Decennium;  Svingningerne  forekom  Taleren  at  staa 
i  en  vis  Afhængighed  afMortalitetsforholdene  i  Stiftelsens  Filialer« 
hvad  der  kunde  have  sin  naturlige  Forklaring  i,  at  Vs—^^« 
af  Byens  Jordemedre  havde  været  ansatte  ved  disse.     Den 
Bos,  som  Ejabenhavns  private  Fadselshjælp  fik  af  Dr.  L  for 
gjennemfart  antiseptisk  Behandling,   var  dog  vistnok  ogsaa 
lidt  anteciperet!  —  Det  var  da  navnlig  af  Forbedringerne 
i    Fadselsstiftelsen    vi    skulde    lære    —    mutatis 
mutandis  —  at  afhjælpe  Manglerne  ved  Frofylaxen 
udenfor  Ejabenhavn.    Til  Slutningen  af  det  forrige  De- 
cennium (1857 — 66)  var  Miasmatheorien  ledende  i  Stiftelsen; 
Troen  paa  den  oendemiske  Fuerperalkonstitution  •  havde  fart 
til  Evakuationeme  og  Dannelsen  af  Filialer;  den  fia  privat 
Fraxis  hentede  Opfattelse   af  Barselfeber  som  en  kontagiee 


')  Efter  Meddelelse  fra  Dr. Ingerslev  er  der  i  det  af  ham  benjttede 
stat.  Mat.  for  enkelte  Aar  opført  Pnerperaldødstilftelde  for  hele 
Byen,  Vesterbro  inklusive,  uden  at  de  til  Vesterbro  hørende  Fødende 
ere  medregnede,  saaledes  at  Kjøbenhavns  Mortalitet  efter 
denne  Korrektur  1867—76  har  været  c.  1: 170  eUer  endnn  gun- 
stigere end  Kjøbstædernes. 

Be£ 
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Sygdom  farte  senere  til  Isolationen  af  Faerperæ  i  Enestuer. 
I  Begyndelsen  af  sidste  Decennium  (under  Stadfeldt)  havde  Op- 
fettelsen  af  Barselfeber  som  en  septisk  Infektion  (Septikæmi) 
gjennem  Genitalkanalen  fart  til  Brugen  af  antiseptiske  Midler. 
I  1869  bleve  Fadsels-  og  Barselsengsafdelingen  skilte  fra 
hinanden,  idet  der  indrettedes  nogle  særlige  Fadestner  i 
Stiftelsens  2den  Etage  med  eget  Materiel  og  Personale  (Lægerne 
andtagne).  Endelig  var  den  antiseptiske  Behandling  bleven 
mere  og  mere  indarbejdet  og  gjennemfart  i  alle  Enkeltheder, 
svarende  til  Fremskridtene  i  Kundskab  om  Barselfeberens  Ætiologi 
og  Pathogenese,  hvorover  Taleren  gav  en  kort  Udsigt.  Stati- 
stiken  for  de  enkelte  Åar  viste  nu  til  Evidens,  at  det  af- 
gjarende  Mortalitetsfald  fulgte  umiddelbart  efter 
Adskillelsen  af  Fadsels-  og  Barselplejen,  og  denne 
Vending  havde  Udviklingen  af  Antiseptiken  grade  vis  fart 
videre.  Men  medens  de  svære  Former  af  Barselfeber  havde 
tabt  sig  betydeligt,  forholdt  det  sig  ikke  ligesaa  med  de  let- 
tere, idet  Morbiliteten  var  (tilsyneladende  i  Stigen  og)  afgjort 
ikke  gaaet  ned  fra  1871 — 79;  den  var  tillige  langt  bajere  i  Stif- 
telsen end  i  Filialerne,  i  et  Aar  (1877)  endogsaa  33  pCt.  af 
de  Fadendes  Antal;  Forholdet  mellem  Mortalitet  og  Morbi- 
litet  havde  henholdsvis  været  7  og  6  pCt.  (Flaystrup). 
Bortset  fra  de  skærpede  Diagnoser,  som  maaske  Stigningen 
kunde  tilskrives,  beroede  dette  Forhold,  efter  Talerens  Mening, 
sikkert  paa  særlige  nosokomiale  Forhold,  navnlig  den  mangel- 
fulde Luftisolation  mellem  Fadende  og  Puerperæ,  hvis  Virk- 
ninger vel  kunde  formindskes,  men  næppe  ophæves,  selv  af  den 
mest  fuldkomne  Antiseptik.  —  Saa  man  nu  hen  til  For- 
holdene i  privat  Praxis  udenfor  Ejabenhavn,  vare  Be- 
tingelserne her  naturligvis  meget  forskjellige  fra  Stiftelsens; 
Fadsleme  kunde  vel  siges  gjennemgaaende  at  foregaa  i  en 
langt  svagere  infektias  Luft  ved  den  naturlige  Isolation  mellem 
Fadende  og  Puerperæ;  Taleren  antog,  at  der  hertil  svarede 
en  langt  ringere  Morbilitet  end  Stiftelsens.  Det  statist. 
Mat.  var  rigtignok  meget  upaalideligt ;  det  anmeldte  Forhold 
for  Ejabstæderne,  hvor  Mortoliteten  udgjorde  24pGt.  af  Mor- 
biliteten, kom  efter  I.  nærmest  til  Virkeligheden.  De, 
altsaa  relativt  overvejende,  svære  Puerperaltilfælde  i  Privat- 
praxis,  vare  vel  for  en  væsentlig  Del  paafarte  de  Fadende 
ved  direkte  Overfarelse  fra  syge  Puerperæ  gjennem  Jorde- 
madrene.  Ledelsen  af  Fadsierne  var  selvfalgelig  gjennem- 
gaaende bedre  paa  Stiftelsen,  men  hvor  lidet  dette  i  og  for 
sig  havde  at  sige,  viste  «Gadefadslernes»  næsten  totale 
Immunitet  lige  over  for  Barselfeberen.     Den  eneste  rad  i- 
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kale  Isolation  var  at  lade  Jordemødrene  være  Fad- 
selsplejersker    og    intet   andet;    denne  Tanke    havde 
Stabslæge  Salomon  fremsat  for  nogle  Åar  siden;  han  havde 
da  tænkt  sig  Barselplejen  overtaget  af  den  frivillige  Sygepleje« 
Uagtet  denne  Ordning  vilde  have  mange  iejnefaldende  For- 
dele, maatte  den  vel  staa  hen  som  et  ijæmt  FremtidsideaL 
Et   maatte  imidlertid   synes   gjennemferligt  i   en    nærmere 
Fremtid:  hurtigst  muligt  at  konstatere  ethvert  Til- 
fælde  af  Barselfeber   og  fjærne  Jordemoderen   fra 
den  syge  Puerperas  Pleje.   En  Forbedring  i  denne  Hen- 
seende forudsatte  dog  farsi,  at  SundhedskoUegiet  fritog  Læ- 
gerne for  DiiSerentialdiagnosen  mellem  infektios  og  ikke  in- 
fektiøs  Barselfeber  (se  Skriv,  af  31te  Maj   1877)  og  befriede 
Jordemødrene  fra  den  urationelle,  tidspildende  og  inhumane, 
middelalderlige  Karantæne:  Suspensionen.     Denne  burde 
afløses    af   en    lovbefalet    methodisk    Desinfektion, 
(analog  Stiftelsens),   som  let  maatte  kunde  finde  Sted  under 
Lægekontrol  paa  nærmeste  Sygehus.     Afholdelsen  af  Jorde- 
moderen fra  den  syge  Puerpera  vilde  lettes  meget  ved  Ud- 
viklingen af  den  professionelle  private  Syg<>pleje  (Trautner), 
der  jo  nu  havde  gode  Udsigter  til  Statshjælp.     Denne  Side 
af  Sygeplejen  krævede  naturligvis  nogen  særlig  Uddannelse^ 
der  vel  bedst  kunde  gives  paa  Stiftelsens  Filialer.   —   Som 
den    mest  paatrængende  Forbedring  af  Profylaxen  havde  L 
varmt  anbefalet   den   gjennemførte   antiseptiske   Be- 
handling af  Fødslen  (med  Irrigation),  hvortil  der  burde 
gives  Jordemødrene  en  detailleret  og  rigorøs  Instrux.     Om 
end  Åntiseptiken,  efter  Talerens  Mening,  næppe  havde  den 
afgjørende  Betydning  i  Privatpraxis  som  paa  Stiftelsen,  kunde 
han  dog  ganske  slutte  sig  hertil;  her  havde  man  ogsaa  den 
nærmeste  Udsigt  til  en  virkelig  Forbedring,   naar  man  kun 
kunde  overbevise  Jordemødrene  om  Antiseptikens  Nytte  og 
gjøre   dem   fortrolige   med  alle  dens  praktiske  Enkeltheder. 
Dertil  var  Jordemoderkonferencerne  næppe  tilstrækkelige;  vilde 
man  vente  et  sikkert  og  varigt  Besultat,  maatte  alle  Jorde- 
mødre fra  før  1870  have  et  antiseptisk  Kursus  paa  Stiftelsen. 
Den  anden  Side  af  Sagen  —  Pengespørgsmaalet  —  syntes 
at  kunne .  ordnes  temmelig  let  ad  kommunal  Vej ;   dog  var 
Statshjælp   solidere  at  bygge  paa.   —   Endelig  maatte  man 
bestræbe  sig  for  at  faa  Opinionen  blandt  Publikum  med  sig 
og  sætte  dette  ved  trykte  Vejledninger  i  Kundskab  om  Fødsels- 
og  Barselplejen.     Taleren  forelagde  en  lille  Bog:  Begeln  fur 
die  Wochenstube,   udgivet  af  den  almindelige  tyske  Ls^e- 
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forening,  som  efter  hans  Mening  egnede  sig  til  at  udgives 
forkortet,  i  Eatekismnsform.  —  Taleren  skulde  hermed  ind- 
lade Sagen  til  Diskussion  i  det  Haab,  at  den  ikke  blot  her, 
men  ogsaa  senere  i  andre  Kredse  maatte  blive  Gjenstand  for 
en  indgaaende  og  frugtbar  Drofbelse. 

SUbslæge  Salomon  meddelte,  at  der  i  den  nærmeste 
Fremtid  vil  udgaa  fra  SnndhedskoUegiet  en  Vejledning  for 
Jordemødrene  med  Hensyn  til  Desinfektionen.  Medens  Taleren 
fremdeles  fastholdt  sin  tidligere  Mening  med  Hensyn  til  det 
Rigtige  i  at  adskille  Fadselsplejen  fra  Barselplejen,  nærede 
han  Haab  om,  at  den  Fremgang,  som  Sygeplejerinde-Sagen 
havde  haft  i  den  senere  Tid,  vilde  kunne  bidrage  noget  til 
denne  Tankes  Fremgang  mod  Bealisation.  Det  vilde  imid- 
tertid  da  være  nødvendigt  at  de  frivillige  Sygeplejerinder 
gjennemgik  et  Kursus  paa  Fødselsstiftelsen  for  at  blive  be- 
kjendte  med  Beglerne  ikke  blot  for  Barselkvindernes,  men 
ogsaa  for  de  Nyfødtes  Pleje. 

Prakt.  Læge  Brodersen  fremhævede,  at  Suspensionen 
i  sin  nuværende  Form  ofte  gjorde  sin  Nytte;  Frygt  for  den 
foranledigede  Jordemoderen  til  strax  at  lade  Læge  tilkalde, 
naar  der  viste  sig  Fehet  hos  Barselkonen,  og  til  at  holde 
sig  borte  fra  hende  under  saadanne  Forhold. 

Prakt.  Læge  Haderup  gjorde  gjældende,  at  der  om- 
vendt var  Tilfælde,  hvor  Jordemoderen  af  Frygt  for  Suspen- 
sionen undlod  saa  længe  som  muligt  at  gjare  Anmeldelse, 
og  navnlig  vilde  dette  vistnok  hyppigst  træffes  paa  Landet, 
hvor  der  er  langt  til  Læge. 

Dr.  Bud  de  fremhævede  til  Slutning,  at,  hvad  det  fore- 
løbig væsentligst  kom  an  paa  i  denne  Sag,  var  blandt  det 
store  Publikum  at  udbrede  Troen  paa  og  Kjendskabet  til 
Antiseptikens  Virkninger.  Hvis  alle  Læger  og  navnlig  alle 
Embedslæger  vilde  bidrage  Deres  til  at  arbejde  denne  Er- 
kjendelse  frem  i  Folket,  vilde  Sagen  ogsaa  uden  Statsmagtens 
Hjælp  kunne  føres  et  stort  og  betydningsfuldt  Skridt  fremad; 
man  havde  jo  for  ganske  nylig  set  et  Exempel  paa,  at  et 
Amtsraad  paa  Forslag  af  vedkommende  Fysikus  havde  be- 
vilget det  fornødne  Pengebeløb  til  Jordemødrenes  Forsyning 
med  antiseptiske  Midler. 

Derefter  boldt  Dr.  Friedenreich  et  Foredrag  om  den 
daglige  Anvendelse  af  Elektrotherapien. 
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AHTendelsen  af  Jodofam  i  den  gyi»ktløgiske  Pnuds. 

Efter  Martin.    (CeDtralbl.  f.  QjnUk.   Jali  8.  1880.  —  The  New-Toxk 

Med.  Jonra.  Oktober.  1880.) 


Forf.  har  anvendt  Jodoformen  i  meget  forskjellige  Tilfielde  i 
sin   gynækologiske  Praxis.     Han   bruger  det  i  Form  af  ea 
Salve  med  Tilsætning  af  lidt  Pebermyntheolie  eller  peruviansk 
Balsam  for  at  mildne  den  ilde  Lugt.     Tamponer«  besDQuite 
med  denne  Salve,   bleve  indlagte  i  Vagina  og  udtoges  efter 
8—12  Timers  Forlob;   Salven  blev  ligeledes  indgnedet  paa 
den   nederste  Del   af  Underlivet   og  paa  andre  smertefiilde 
Steder.    To  Patienter  vægrede  sig  ved  at  fortsætte  med  Be- 
handlingen  paa  Grund  af  Jodoformens  stygge  Lugt;   andre 
Patienter  beklagede  sig  ogsaa  stærkt  derover,   men  sporede 
saa  god  Virkning  af  Midlet,  at  de  foretrak  at  fortsætte  der- 
med, uagtet  de  i  den  Tid  maatte  holde  sig  Qærnet  fra  deres 
sædvanlige  Omgang.     Nogle  nervøse   Damer    klagede   over 
Døvhed,  ledsaget  af  Smerter  i  Hovedet. 

Forf.  anvendte  Jodoformen  dels  fra  Sygdommens  Be- 
gyndelse som  det  eneste  kraftige  Uiddel,  dels  senere  ben  i 
Sygdommen,  hvor  andre  opløsende  og  adstringerende  Midler 
tidligere  havde  været  forsøgt,  og  dels  endelig  sammen  med 
andre  virksomme  Midler,  saasom  Penslinger  med  Jodtinktor, 
Omslag,  garvesyreholdige  Indsprøjtninger  o.s.  v.  I  de  fleste 
Tilfælde  gjorde  Jodoformen  ingen  kjendelig  Nytte,  saa  at  der 
igjen  maatte  tages  fat  paa  andre  Midler,  men  i  adskillige 
Tilfælde  frembragte  den  en  betydelig  Bedring,  og  navn% 
gjælder  dette  om  Tilfældene  af  Nevralgi  i  den  klimakteriske 
Periode.  I  7  Tilfælde  af  denne  Art  blev  Midlet  anvendt  ud- 
vortes, og  af  dem  bleve  de  2  fuldstændigt  helbredede,  medens 
Smerten  formindskedes  betydeligt  hos  de  øvrige.  Tre  Tilfælde 
af  haardnakket  Ekzem .  i  Vulva  bleve  betydeligt  bedrede  ved 
Brugen  deraf.  Det  blev  ogsaa  forsøgt  hos  5  Patienter  med 
Kræfb  i  Moderhalsen;  hos  2  af  dem  var  der  iforvejen  fore- 
taget Afskrabning  og  Ætsning  med  Klorzinkpasta,  under  An- 
vendelsen af  Jodoformen  blev  Oranulationsdannelsen  livlig, 
Udfloddet  formindskedes,  og  Smerterne  standsede  for  lang 
Tid;  i  de  3  øvrige  Tilfælde  blev  Udfloddeta  Lugt  forandreC 
men  det  aftog  ikke  i  Mængde  og  indeholdt  ligesaa  meget 
Blod  som  tidligere,  og  Morfin  kunde  kun  undværes  en  kort 
Tid.  Forf.  var  meget  tilfreds  med  Virkningen  af  Jodoformen 
i  et  Tilfælde  af  Oolpitis  adhæsiva  chronica  ligesom  ogsaa  i 
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3  Tilfielde  af  Golpitis  og  Endometritis  cervicalis  under  Svanger- 
skab.  Han  forsegte  Midlet  i  3  Tilfælde  af  Uterusfibromer 
men  8a&  ingen  Virkning  deraf.  I  18  Tilfælde  af  kronisk 
Endometritis,  alle  i  bajere  eller  mindre  Grad  komplicerede 
med  Metritis,  og  de  fleste  af  dem  tillige  med  Erosioner,  op- 
naaedes  i  nogle  faa  Bedring  for  en  Tid,  men  ikke  et  eneste 
Tilfælde  blev  helbredet,  og  de  sædvanlige  Midler  virkede  her 
idetmindste  ligesaa  godt,  i  nogle  Tilfælde  endog  bedre.  I 
39  Tilfælde  var  den  kroniske  Endometritis  ledsaget  af  enkelt- 
sidig  Farametritis,  af  Perimetritis  eller  af  mere  udstrakte 
Affektioner  af  denne  Art;  2  af  disse  Tilfælde  bedredes  godt 
under  Brugen  af  Jodoformen,.  men  de  fleste  Tilfælde  bedredes 
kun  for  en  kort  Tid,  saaledes  som  det  i  Beglen  ses  ved  An- 
vendelsen af  et  nyt  Medikament,  indtil  en  Forkølelse  eller  et 
andet  skadeligt  Moment  navnlig  under  Menstruationsperioden 
bringer  Smerten  tilbage  som  et  Tegn  paa,  at  Bækken- 
organernes Peritonæalbeklædning  ikke  er  vendt  tilbage  til 
den  naturlige  Tilstand.  Af  31  Tilfælde  af  kronisk  Para-  og 
Perimetritis  bleve  kun  faa  bedrede,  de  fleste,  navnlig  de 
sværere,  slet  ikke.  Overhovedet  betragter  Forf.  Jodoformen 
som  en  velkommen  Foragelse  af  de  Midler,  der  staa  til  vor 
Baadighed  ligeoverfor  de  omtalte  Sygdomme,  men  han  til- 
lægger den  ikke  sterre  Værd  end  de  hidtil  anvendte  Midler, 
navnlig  de  jærnholdige  Franzenbader-Dyridbade. 

Bef.  i  The  New-Tork  Med.  Journ.,  Dr.  F.  Foster,  til- 
føjer, at  efter  hans  Erfaring  er  Jodoformen  et  meget  nyttigt 
og  virksomt  Middel  ved  Behandlingen  af  Exsudater  i  Bækkenet. 
Det  skal  bruges  i  store  Doser,  og  Tamponerne  skulle  blive 
liggende  i  1  —3  Dage. 


YakcinatiaH  og  Kopper. 

Efter  Ey e  rs.    (Dentøch.  Vierteljahrschr.  f.  Off.  Ge8.-pflege.  Bd.  12.  H.  4.) 


Da  Vakcinationens  Modstandere  stadig  mere  hajrøstet  fra- 
kjende  den  al  profylaktisk  Betydning,  har  det  sin  Interesse 
at  undersøge  nærmere  det  statistiske  Materiale,  der  kan  kaste 
Lys  over  den  relative  Hyppighed  af  Eoppesmitte  blandt  Vak- 
dnerede  og  Ikke-Vakcinerede.  Som  et  i  denne  Henseende 
karakteristisk  Materiale  frembød  sig  Iagttagelserne  ved  de 
aarlige  Mønstringer  af  den  1ste  Aargang  af  Værnepligtige 
o:  alle  i  det  paagjældende  Distrikt  boende  unge  Mænd,  som 
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i  vedkommende  EaleDderaar  fyldte  det  20de  Aar.  Da  disse 
unge  Mænd  udgaa  fra  alle  Samfundets  forskjellige  Klasser  og 
repræsentere  de  fleste  Familier,  vil  det  her  fundne  Forbold 
tillade  berettigede  Analogislutninger  med  Hensyn  til  For- 
holdet i  den  samlede  Befolkning. 

Forf.  bar  ved  Sessionerne  i  det  Distrikt,  hvor  baos 
Embedsvirksomhed  faldt,  undersøgt  de  unge  Mennesker  om- 
byggeligt  og  udspurgt  dem,  hvorvidt  de  vare  vakcinerede,  oi 
hvorvidt  de  havde  haft  Kopper  eller  ej.  Han  bemærker,  a& 
Folk  i  Reglen  ere  meget  godt  underrettede  paa  dette  Om- 
raade,  og  at  de  objektive  Fund  stadig  stemmede  overeos 
med  de  subjektive  Angivelser.  Der  blev  i  det  Hele  under- 
søgt 832  Mand.  Af  dem  havde  774  tydelige  Vakdna- 
tionsar,  58  derimod  ingen  saadanne  Ar.  Af  de  774  Vak- 
cinerede havde  de  10  tydelige  Koppe-Ar,  og  3  havde  Ar, 
om  hvilke  det  ikke  kunde  afgjøres,  hvorvidt  de  skyldtes 
Kopper  elier  Skaalkopper.  Af  de  58  Individer,  der  ikke  vare 
vakcinerede  eller  paa  hvem  i  ethvert  Fald  Vakcinationen  ikke 
havde  slaaet  an,  havde  de  32  tydelige  Koppear  og  10  tvivl- 
somme Ar.  Fraregnes  de  tvivlsomme  Tilfælde,  ses  det  altsaa, 
at  af  de  Vakcinerede  havde  1,3  pCt.  haft  Kopper,  af  de  Ikke- 
Vakcinerede  derimod  55,2  pCt.;  følgelig  var  Koppesygdomswo 
forekommet  42  Gange  hyppigere  blandt  de  Ikke- 
Vakcinerede  end  blandt  de  Vakcinerede. 

Selv  om  man  nu  ogsaa  gaar  ud  fra,  at  Faren  for  at  da 
af  Kopper  er  den  samme  for  Vakcinerede  og  for  Ikke- Vak- 
cinerede (hvad  dog  næppe  er  berettiget  —  Ref.),  ligger  der 
dog  i  de  ovenfor  meddelte  Tal  et  nyt  Vidnesbyrd  om,  at  de 
Sidste  ere  i  langt  højere  Grad  end  de  Første  udsatte  for  at 
blive  smittede  af  Kopper.  Forf.  føler  vel ,  at  hans  Talstør- 
relser ikke  ere  store  nok,  navnlig  til  at  overbevise  dem,  der 
nødig  ville  lade  sig  overbevise;  han  agter  derfor,  naar  Lej- 
lighed gives,  at  fortsætte  og  udvide  disse  Undersøgelser. 


Behandlingen  af  Brystsygdomme  ned  GabianalieJLn^lw« 

Efter  Bonterops  (L'Unioii.  10.  1880)  og  Monbré  (Gaz.  des  H6p. 
10.  1880).  —  Schmidts  Jahrb.  Bd.  187.  S.  33. 


Apotheker  Gardy  i  Paris  har  tilvirket  let  opløselige  Kapsler, 
der  indeholde  25  Centigram  kemisk  rent  Petroleum  blandet 
med  Frugtsaft,  og  forat  undgaa  en  Forvexling  af  dette  Pe- 


437 


trolenm  med  det  i  Handelen  gaaende  Belysningspetroleum 
har  han  kaldt  det  6a  bi  a  nol  i  e.  Disse  Kapsler  angives  at 
taales  godt  af  Patienterne,  som  derved  slippe  for  den  ube- 
hagelige Smag  af  Petroleum.  Dr.  Blache,  Bontemps, 
Monbré  og  Åndre  have  anvendt  disse  Kapsler  med  for- 
bavsende gunstigt  Besultat  ved  alle  Former  af  Bronkial- 
katarrher;  selv  de  mest  haardnakkede  Affektioner  af  denne 
Art,  der  havde  trodset  alle  Midler,  og  vare  ledsagede  af  stærk 
Sekretion,  ere  blevne  hævede  ved  Hjælp  af  dette  Middel,  der 
ogsaa  er  anvendt  med  Held  mod  kronisk,  granulær  Laryngitis, 
Asthma,  Dyspnø  og  Lungesvindsot.  Katarrherne  skulle  hurtigt 
svinde,  Hosten  og  Opspytningen  formindskes,  Aandeneden 
taber  sig,  og  den  granulære  Laryngitis  hæves.  Ogsaa  mod 
Lungesvindsot  yder  Gabianolien  fortrinlig  Hjælp,  og  i  de  Egne, 
hvor  der  findes  Petroleumskilder,  skal  denne  Sygdom  ikke 
træffes,  medens  den  forekommer  i  Nabodistrikterne.  Petro- 
leum er  ogsaa  dér  blevet  et  Folkemiddel,  idet  Arbejderne 
tage  det  indvortes,  naar  de  blive  syge. 

Selv  i  et  Tilfælde,  hvor  det  blev  taget  i  en  Mængde  af 
200  Gram,  virkede  dette  kemisk  rene  Petroleum  ikke  gifkigt. 
En  af  Dr.  Monbrés  Patienter  tog  15  Oram  om  Morgenen 
og  om  Aftenen  uden  at  spore  nogen  Dlempe  deraf.  Af  de 
omtalte  Gardy'ske  Kapsler,  hver  indeholdende  25  Centigram 
af  Olien,  tages  i  Almindelighed  2—3—4  Stykker  nogen  Tid 
far  Maaltidet.  Fordejelsesorganerne  afficeres  ikke  deraf.  Paa 
Grund  af  sine  fysikalske  Egenskaber  træder  Gabianolien  meget 
hurtigt  over  i  Blodet,  og  idet  den  udskilles  gjennem  Aande- 
drætsorganernes  Slimhinder,  virker  den  som  et  fortrinligt 
Lægemiddel  mod  de  her  forekommende  Sygdomsformer. 


Behandlingen  af  Diftheritis. 

Ffter  Å.  de  C  ol  I  an.    (Finsko  LSlc-SlUlsk.  Handl.  Bd.22.  1880.) 


Forf.  har  i  Jærnkloridet  fundet  et  Middel,  hvis  Virkning 
efter  hans  Mening  er  ligesaa  sikker  ligeoverfor  den  diftheri- 
tiske  Proces  som  Kininets  ligeover  for  den  intermitterende 
Feber.  Af  mere  end  150  Patienter,  som  ban  har  behandlet 
med  dette  Middel,  ere  kun  2  dede,  og  disse  2  Dødsfald  kunne 
endda  efter  hans  Paastand  kun  tilskrives  Sygevogterens  For- 
sømmelse, idet  han  ikke  vilde  vække  de  Syge,  som  saaledes 
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ikke  fik  Medicinen  nøjagtigt.    Alle  de  andre  Patienter  hlere 
helbredede. 

Behandlingen  var  baade  udvortes  og  indvortes.   Til  total 
Behandling  brugtes  en  Blanding  af  1  Del  af  en  Oplåsning 
af  Klorjærn  (Liqvor  ses^vichloreti  ferri)  med  1  eller  2  Dete 
Vand,  der  ved  Hjælp  af  en  Charpipensel  med  kort  afklippede 
Traade  anbragtes  paa  de  diftheritiske  Partier  Morgen  og  Aften. 
Idet  Penslen  trykkes  mod  Stedet,   skal  man  dreje  den  lidt« 
hvorved   det  lykkes  at  i|ærne  Psevdomembranerne  og  ætse 
den  underliggende,  bladende  Flade.    Efter  Ætsningen   lader 
man  Patienten  gurgle  sig  med  kold  Mælk.     Ved  Diftheritis 
i  Næsen  gjar  man  Indsprajtninger  af  en  svagere  Oplåsning 
(1 : 4).   Indvortes  gives  Jærn  kloridet  hvert  Kvarter  om  Dagen« 
og  om  Natten  mindst  hver  halve  Time;  der  gives  enTheske- 
fuld  af  en  Blanding  af  10  å  20  (alt  eRer  den  Syges  Alder) 
Draaber  Liqvor  sesqvichloreti  ferri  i  200  Gram  Vand. 

Denne  Behandlingsmaade  er  ganske  sikkert  trættende, 
men  paa  den  anden  Side  virker  den  sikkert:  hvis  Lægen  og 
Patientens  Omværende  gjennemføre  den  med  Udholdenhed, 
og  den  ikke  foreskrives  for  sent  henne  i  Sygdommens  Forlehi 
Som  Næring  faa  Patienterne  kold  Mælk,  saa  meget  de  ville 
drikke.  Allerede  efter  et  Par  Dages  Forlab  plejer  Pulsen  at  Uire 
roligere,  Heden  tager  af,  Sveden  formindskes,  og  Psevdomem- 
branerne blive  lidt  efter  lidt  tyndere.  Hiddelvarigheden  af 
Hospitalsopholdet  for  40  Kadetter  fra  Kavalleriofficerskolen 
i  St.  Petersborg  var  8,92  Dage.  Til  Slutning  fremhæver  ForL 
Nadvendigheden  af  at  sarge  for  god  Ventilation  og  gennem- 
fare en  stræng  Desinfektion. 


Nye  Bøger. 


Hygieiniske  Meddelelser.  Udg.  af  Dr.E.  Horne- 
mann og  Prof.  6  æde  k  en.  Ny  Række.  3.  Bind.  Supplement- 
hefte.    Ejahenhavn.    Jacob  Lunds  Boghandel.    1880. 

I  dette  Hæfte  indeholdes,  foruden  en  Artikel  af  Etato. 
Meldahl  om  Belysningsforholdene  fra  øjenhygiejnens  Stand- 
punkt, den  paa  Aarsmadet  den  29de  Oktober  i  "Sel- 
skabet for  Sundhedsplejen  i  Danmark »  af  Formanden  Dr. 
E.  Hornemann  meddelte  1ste  Åarsberetning  for  dette  Sel- 
skab ,  hvis  Medlemsantal  ved  Beretningens  Aflæggelse  var 
steget  til  424,  af  hvilke  170  vare  indenbys.    Der  var  boldt 
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4  Mader  med  Foredrag  og  Disknssion.  Alle  Foredragene  vare 
offentliggjorte  i  «Hyg.  Medd.«  Ogsaa  i  Provinserne  er  der 
af  flere  Læger  holdt  Foredrag  for  at  modvirke  den  overhaand- 
tagende  Brændevinsbrug.  Regnskabet  adviser  en  Kassebe- 
holdning af  1140  Kr.  87  øre  foruden  et  Indskrivningsbevis 
paa  1000  Kr.,  skjænket  af  en  Anonym.  Der  blev  af  For- 
samlingen enstemmigt  vedtaget  et  oprindelig  af  Prof.  6  æ  d  e  k  e  n 
fremsat  og  af  Bestyrelsen  tiltraadt  Forslag  om,  at  Tidsskriftet 
<iHyg.  Medd.«  for  Fremtiden  skulde  udgives  af  Selskabet  paa 
dettes  eget  Forlag.  Det  vil  blive  omdelt  til  alle  Medlemmer, 
medens  der  samtidig  af  det  af  Bestyrelsen  valgte  Redaktions- 
udvalg vil  blive  serget  for  et  for  alle  Medlemmer  mere  pas- 
sende Indhold,  samt  om  muligt,  hvis  den  pekuniære  Status 
tillader  det,  aarlig  til  de  to  regulære  Hæfter  fejet  et  Extra- 
hæfte  med  Oversigt  over  Sundhedsplejens  Fremgang  og  Ud- 
vikling i  det  forldbne  Aar  baade  her  hjemme  og  i  Udlandet. 
I  Slutningen  af  Hæftet  findes  en  Bekjendtgjørelse  om  denne 
Forandring  og  den  derved  betingede  Afslutning  af  "Hyg. 
Meddelelsers*  njr  Række,  imedens  det  ny  Tidsskrift,  der  i 
Form  og  tildels  i  Indhold  vil  slutte  sig  til  det  tidligere,  an- 
befales til  alle  Venner  af  Sundhedsplejen  her  i  Landet.  Idet 
vi  for  vort  Vedkommende  enske  det  ny  Tidsskrift  rig  Til- 
slutning, føle  vi  en  Trang  til  og  anse  det  desuden  som  en 
kjær  Pligt  at  udtale  en  Tak  til  den  tidligere  Redaktion  og 
særlig  til  Tidsskriftets  Stifter  (1856)  Dr.  £.  Hornemann 
for  hans  ufortrødne  og  ivrige  Virken  i  Hygiejnens  Tjeneste. 


Beretning  om  Kommunehospitalet,  Oresunds- 
hospitalet,  Blegdamshospitalet  samt  Epidemi- 
lazaretherne  i  Kjebenhavn  for  1879.  Kjebenhavn. 
1880.    228  S. 

Paa  Kommunehospitalet  er  der  ialt  behandlet  8501 
Patienter  (408  flere  end  i  1878).  Dedsprocenten  har  for 
Hospitalets  6  Afdelinger  været  henholdsvis:  10,1—19,4—17,6 
— 1,6—11,1 — 9,6.  Ifølge  Overlægernes  Beretninger  maa  Sund- 
hedstilstanden i  Hospitalet  i  det  forløbne  Aar  betragtes  som 
tilfredsstillende. 

Paa  øresundshospitalet  behandledes  187  Patienter, 
hvoraf  udskreves  158  (i  Lægens  Beretning  staar  fejlagtig  168), 
medens  29  døde.  Dedsprocenten  15,6  (i  Lægens  Beretning 
staar  fejlagtig  15,8).  Endnu  en  Uoverensstemmelse  mellem 
Forstanderens  og  Lægens  Beretning  skulle  vi  gjøre  opmærksom 
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paa;  i  den  sidste  angives  det  nemlig,  at  9  Patienter  dade 
inden  et  Degns  Hospitalsophold,  i  den  første  derimod  opfares 
som  dede:  1ste  Dag  I— 2den  Dag  7 — 3dje  Dag  3  o.  s.  v. 

Paa  Blegdamshospitalet  indkom  104  Patienter, 
hvoraf  9  døde.  1  Tilfælde  af  Ansigtsrosen  opstod  paa  Hospi- 
talet, men  ellers  angrebes  ingen  Patienter  dér  af  nogen  ny 
Sygdom.  97  af  Patienterne  indlagdes  for  (eUer  til  Oteerva- 
tion  for)  Skarlagensfeber. 

Paa  Epidemilazarethet  ved  Eløvermarksvejen 
indlagdes  5  Koppepatienter,  hvoraf  1  (et  9  Maaneder  gi. 
Barn)  døde. 


Beretning  om  Set.  Hans  Hospital  for  Sinds- 
syge i  1879.    Kjøbenhavn.    1880.    76  S. 

Der  behandledes  i  det  Hele  933  Patienter.  Ogsaa  dette 
Åar  har  man  lidt  under  Pladsmangelen,  som  har  nødvendig- 
gjort Oprettelsen  af  30  nye  Pladser.  Der  er  forekommet  et 
usædvanlig  stort  Antal  Tilfælde  af  Bosen,  men  iøvrigt  har 
Sundhedstilstanden  ogsaa  dette  Aar  været  særdeles  god. 


Om  de  væsentligste  Hindringer  for  Natar- 
videnskabernes  og  Lægevidenskabens  Reforma- 
tion i  Fortid  og  Nutid.  Af  Prof.,  Dr.  L.  P.  Panum. 
En  Tale  holdt  ved  Universitetets  Reformations- 
fest  den  18de  November  1880.    16  8. 

I  denne  lille  Pjece  gives  der  en  interessant  og  lærerig 
Fremstilling  af  de  Vanskeligheder,  som  Lægevidenskabens 
Udvikling  har  haft  at  kæmpe  med  i  de  forløbne  Aarbundreder. 
Men  medens  Forf.  fremhæver  og  anerkjender  den  anselige 
Tilvæxt  baade  i  Lærerkræfterne  og  i  hele  det  videnskabelige 
Undervisningsapparat,  som  særlig  den  nyeste  Tid  har  at  op- 
vise for  Naturvidenskabernes  Vedkommende,  gjør  ban  tillige 
gjældende,  at  denne  Udvikling  endnu  langtfra  er  færdig,  og 
at  vi  herhjemme  have  meget  at  indhente,  inden  vi  i  saa 
Henseende  kunne  maale  os  med  adskillige  Universiteter  af 
lignende  Størrelse  i  Udlandet.  Han  slutter  derfor  med  Ud- 
talelsen af  det  ønske,  som  vistnok  alle  hans  Kolleger  dele 
med  ham,  at  Rigsdag  og  Regjering  maa  have  et  aabent  øje 
for  denne  Sag  og  vise  Redebonhed  til  at  bringe  de  i  saa 
Henseende  nødvendige  Ofre. 
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MaKttiiienliirei  Ted  FthMs  pilflMnn.  Dr.  Peters's  Undersøgelser 
(Kederlandsch  Mil.  Geneesk.  Archiefl  2.  S.  317)  konstatere ,  at  LokaJ« 
temperatoren  er  forhøjet  over  de  Steder,  hvor  der  findes  Tuberkler  i 
Udvikling.  Paa  en  Tid,  da  selv  den  nøjagtigste  AvsknKatlon  ikke 
finder  noget  tydeligt  Symptom,  viser  Thermometret  allerede  en  Forskjel 
i  Temperaturen  paa  0,B--1,0^,  naar  det  anbringes  paa  Brystkassen  over 
det  angrebne  Lnngeparti.  Dette  jder  en  vigtig  Hjælp  ved  Differentid- 
diagnosen  mellem  Tnberknlose  og  Klorose,  der  ofte  kan  frembyde 
Vanskeligheder  nok,  idet  Temperatnren  i  SibbensmeUemmmmene  altid 
er  86^  C.,  medens  den  ved  Tnbeikalosen  stadig  er  flere  Tiendedels- 
grader  højere«  Der  findes  da  ogsaa  Forskjel  i  Temperatoren  for  begge 
Brysthalvdeles  Vedkommende.  Dette  Forhold  kan  ogsaa  hjælpe  til  at 
aigjøre,  hvorvidt  en  haardnakket  Dyspepsi  er  idiopatisk  eller  skyldes  en 
begyndende  Tnberknlose. 

Denne  Forskjel  i  Temperatnren  over  de  to  Lnngespidser  er  et  af 
de  vigtigste  Tegn  paa,  at  der  findes  en  lokal  Betændelsesproces,  idet 
den  med  Nødvendighed  fremkommer,  hvor  to  ensartede  Organer  befinde 
sig  nnder  forskjelUge  fysiologiske  og  anatomiske  Betingelser.  Ved 
Hæmoptyser  kan  Temperatnren  over  det  blødende  Sted  give  Oplysning 
med  Hensyn  til  Blødningens  Aarsag.  De  Blodspytninger,  der  skyldes 
Lnngehyperæmier  og  Hjærtefejl,  forandre  ikke  Lokaltemperatnren  over 
Lnngespidseme,  hvilket  derimod  er  Tilfeldet  med  de  af  Tuberkulose 
betingede  Blødninger. 

Til  Brug  ved  disse  Undersi^elser  har  Vidar  de  Hy&re  (Journal 
de  Méd.  cJiamh.  art  78)  ladet  Collin  forfrsrdige  et  K^sølvsthermo- 
meter  med  flad  Kviksølvbeholder.  Efter  hans  Erforing  viser  Huden 
over  det  tuberkuløse  Parti  ikke  nogen  forhøjet  Temperatur,  ftirend 
Emollitionen  tager  sin  Begyndelse. 

Dr.  Mealdomie  (Med.  Times.  |8ept  7.  78)  har  anstillet  Under- 
søgelser over  Temperaturforskjellen  mellem  begge  Axelhnler,  af  hvilke 
det  fremgaar,  at  denne  Forskjel  kan  naa  op  til  8  Grader,  og  at  den 
er  større  om  Aftenen  end  om  Morgenen.  Enhver  nogenlunde  ved- 
holdende Temperaturforhøjelse  paa  noget  Sted  af  Legemet  maa  be- 
tragtes som  mistænkelig. 

(Eira.  Nr.  18.  1880.) 


ÅBTeoMseB  af  it  Martialske  domnlbiod.  I  BerL  klin.  Wochenschr. 
Nr.  25— 26.  1880  har  P.  Bruns  meddelt  en  Bække  Erfaringer,  som 
tale  til  Gunst  for  Anvendelsen  af  de  Martin^ske  Gummibind,  navnlig 
ved  kroniske  Ulcera  cruris.  Den  Tid,  som  disse  brugte  til  at  hele  ved 
ambulatorisk  Behandling  med  de  elastiske  Bind,  viste  sig  at  vsre  om- 
trent den  samme,  som  medgaar  ved  Behandlingen  med  roligt  Senge- 
leje. Da  Patienten  saaledes  ved  den  ambulatoriske  Behandling  kan 
vedblive  at  besørge  sit  Arbejde,  og  da  der  dermed  samtidig  ikke 
bruges  Lægemidler,  bliver  den  ham  trods  Bindenes  ikke  lave  Pris  dog 
billigere  end  den  sædvanlige  Behandlingsmaade.  B.  meddeler  13  Til- 
fælde, af  hvilke  de  12  vare  helbredede,  medens  et  enkelt,  et  ringformig^ 
Ulcus  cruris  af  8—10  Ctm.*s  Højde,  var  i  Begreb  med  at  hele.  Ikke 
blot  ved  de  kroniske  Ulcerationer  men  ogsaa  ved  de  kroniske  Ekzemer 
paa  Skinnebenene,  ved  Varicer,  Hydarthrus  og  Hamarthrus  kunne  de 
elastiske  Bind  anvendes  med  Nytte.  Navnlig  ved  kronisk  Hydrops 
genu  har  B.  opnaaet  gunstige  Resultater,  i  1  Tilfrelde  ved  forceret,  i 
2  Tilfælde  ved  gradvis  Kompression.    Det  synes,  som  om  den  fortsatte 

XJgeakx,  f.  Lager.  4.  R.  S.  Bd.  Vt.  28. 
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Brag  «f  Bindene  fonnindaker  Diøpositionen  til  fiecidiver.  B.  aabefiJer 
ogeaa  at  fonøge  de  Martin'ske  Bind  ved  Elephantiasis  og  foretrækker 
dem  for  de  Tfiyede  Bind«  hvor  det  gjielder  om  at  firembringa  lokal 
An»mi  og  til  Anlæggelse  af  antiseptiske  Kompressivforbindinger. 

(Wiener  med.  Wochenschr.  Nr.S9.  1880.) 


Bl  ienaskent  Arktivni.     I  -Ny  Pharm.  Tld.t  Nr.  %L   1880   Ueees 

Følgende: 

I  Dagbladenes  Avertissementsspalter  opdukker  som  bekjendt  af  og 
til  et  nyt  Navn  paa  et,  undertiden  nyt,  undertiden  gammelt  PnBpanL 
Baadanne  Præparater,  der  gjennemgaaende  betales  langt  over  deres 
Værdi,  ere  i  Beglen  sammensatte  af  flere  eller  færre  Stoffer;  men  en 
Undtagelse  herfra  er  det  i  disse  Dage  averterede  Middel  «HeIioliQd* 
tilberedt  af  Fabriken  tEduardsmindet,  Nørrevoldgade  Nr.  100,  Kjøben- 
havn,  idet  det  bestaar  udelukkende  sf  pulveriseret  Taleam.  Det 
anbefales  som  et  fortrinligt  og  uovertræffeligt  Middel  mod  Hndløafaed, 
Trøske,  Hæmorrhoider,  Hudirritationer)  Bosen  etc  hvilket  nærmere  nd* 
vikles  i  et  Omslag,  der  følger  med  Glasset 

Et  Glas  med  c  60  Gram  koster  65  Øre.  Naar  Glassets  Detailpris, 
12  Øre,  fradrages,  betales  der  altsaa  5d  Øre  for  et  Indhold, 
som  paa  ethvert  Apothek  kan  kjøbes  for  6  Øre;  med  andre 
Ord:  c.  9  Gange  dets  VærdL 

Om  end  Fabrikanterne  af  en  Del  af  de  ovennævnte  Sager  med 
Held  støtte  sig  til  det  bekjendte  Udsagn  iMan  kann  sich  die  Menschen 
nicht  dumm  genug  denken*,  synes  denne  dog  at  have  tsenkt  sig  deø 
for  dumme. 


Htd  ÅTerterini  eg  Stig  af  Arktit«  Efterat  Forsøget  paa  at  skaffe 
samtlige  Schweits*  Kantoner  en  Lov  mod  Avertering  og  Salg  af  Arkana 
var  strandet,  satte  enkelte  Kantoner  sig  i  Bevægelse  for  at  træffe  For- 
anstaltninger mod  det  overhaandtagende  Uvæsen,  der  drives  i  den 
nævnte  Retning;  Kanton  Luzern  er  først  bleven  færdig  med  de  dertil 
sigtende  Forordninger  og  har  allerede  offentliggjort  dem.  Vi  anfore 
deraf  følgende  Hovedpunkter  efter  •ChemikerZeitung>  for  4de  November 
1880:  Lægemidler,  hvis  Bestanddele  og  Tilberedning  holdes  hemmelig, 
saakaldte  Arkana,  maa  kun  annonceres  og  sælges  af  Apothekere,  efterat 
Sundhedsraadets  Bevilling  dertil  er  indhentet  Salget  af  saakaldte  kos- 
metiske Stoffer  kan,  saafremt  de  ikke  indeholde  Stoffer,  der  ere  foriige 
for  Sundheden,  ogsaa  ske  gjennem  Ikke-Apothekere.  Svindelagtige 
Anbefalinger  af  Lægemidler,  Arkana  elier  kosmetiske  Midler  ere  for- 
budte, hvad  enten  det  sker  gjennem  Avertissementer,  medfølgende 
trykte  Cirkulærer  eller  i  særegne  Brochurer;  selv  Avertissement  om 
disse  sidste  er  forbudt  Enhver  Fabrikant,  der  sælger  af  et  Arkanoø 
eller  et  Kosmetikum,  eller  ønsker  TiUadelse  til  at  avertere  det  i  Kanton 
Luzern,  er  forpligtet  til  at  indlevere  til  Snndhedsraadet :  a)  Annoncen  i 
den  Form ,  hvori  den  ønskes  offentliggjort  tilligemed  Angivelse  af  den 
Pris,  hvortil  Varen  sælges  i  Detail,  b)  Recepten  og  c)  en  til  Under' 
søgelse  tilstrækkelig  Portion.  Den  udleveres  til  Kantonets  Kemiker, 
som  efter  foretagen  Undersøgelse  giver  Snndhedsraadet  skriftlig  Med- 
delelse om  Udfaldet  Recepten  forbliver  i  Sundhedsraadets  Værtre; 
Hemmeligholdelsen  sikres  Ansøgeren  af  Sundhedsraadet  i  Embedsmedwr. 

(Nat-Tid.  23de  Novbr.  laSO.) 


Ugentlig  Oversigt 


OTOr  Sygrdomm^  Dødsfold  og  Fødsler  1  ^øbenliaviL 

Heddelt  efter  Stadslage,  Stater.  Dr.  med.  BckMwen  „UgentL  Ovorsigt". 

i^»!  Ugeo  fra  den  24  til  den  30  Strkr.  M.4». 

Fra  Kjebenb&TiiB  praktiserende  Læger  (190)  ere  i  Ugen  til 

d.  30  Novbr.  af  nedenHtaaende  S^domme  anmeldt  ialt 

872  nye  Tilfolde. 


Sknalkopper 

Mæglinger 

Skariageogfeber 

Ondartet  Halssyge 

atmbohoato 

KighoBto 

FaaieaygB 

GaBtriBk  Peber 

Tyfoid  Feber 

ExaDthematiBk  Tyfns 

Blodgang 

Asiatisk  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  akat  Oiarrbe  .  .  . 
Ansigfa-  og  &nde&  YandrenweD  .  .  . 

Barselfeber 

Ondartet  Sa&ifebet 

Eoldfeber 

fiiystkatanb 

Grippe 

Lungebatondelse 

H&lHbetAndelse 

Akut  Ledderhevnatiame 

Andre  IWaoter -  .  .  .  . 

Ialt  af  epidemiske  Sygdomme  .  . 

Gonorrhe 

Yeneriak  Saar 

ErhTervet  3)-61ia 

Medfedt  Syfilis 

Fnat 

Drankergalskab 

Bnendeymssygdom 

Tilsunmen  >  ■ 

VfMb.  I.  Lat*'^ 


Eoldfebei  1,  Gwtfeber  1,  Gouontie  2  aamt  Farankler  1  TU&Blde. 

Vaåex  „ftndre  Farsoter"  ere  opførte  Etlgendo  i  den  forløbne  Uge 
anmeldte  Tilfielde-.  CoiijiinctivitiB  T,  Zoiu  1,  FnnmUer  1,  Eiphaca  L, 
UrtJcam  1  og  Stamatitis  I  Tilfiside. 


Samtlige  Dedefald  i  Vgea  til  denfSO  Novbr^  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Åldersklaaser. 


L  tmtUt. 

Kopper 

MEeetinger 

SkarlageDskber 

Ondartet  H&bs;^ 

StrubehoBte 

Sighoste 

Tyfoid  Feber 

Eunthematiak  Tyflu 

Blodgang   

Aaiatiak  Kolera 

Indeni.  Kolera  og  aknt  DIanlle 
Ansigte'  Og  anden  YandreroB«! 

Barselfeber 

Ondartet  Saaifébw 

Koldfeber 4 

Grippe 

Aknt  Ledderhermatiame    .... 

Andre  Faraotar .  .  . 

TiUtunmen  . 
U.  BMftrfUlalagcc. 

Dyriake  Gifte 

Erhvervet  Svfilia 

Medfedt  Syfflifl 

Bnendennsavgdom 

Drankergalskab 

Pludaolig  Ded  af  Drik 

m,  KtiistltotlHelle  SjEJtmne. 

Kjertelayge 

Akut  HjEemevandaot 

Aknt  Miliærtuberkolose 

Lungeavindgot 

Tubetknloae  i  andre  Organer    , 
Eroft 


a  \bi  ^ 


Etwelsk  Syge 
Soiilteno'ge  . 
Skerbug .  . . 

IT.  T*Ui 

Fald  og  TTnnimiiig 

Drnfaiing  .,.-•-...- 

Andre  nfyUelige  Eændelaer  .... 

SelTmord 

1.   DuiHlKit^I 

TI.  Ukile  Orgtujgliuw. 
Hjæmebetændelse 

EioDuke  HjKrnesjgdomroe 

SindBsygdomme 

StirkrÉimpe  og  Mnndktemme  .... 

ÉoDvulaioner 

Kronukft  ByKmarTssjgdoiiune  ,  ,  . 

Longebetændelw 

LuDgehiiidebetsndelBe 

Br;BtkatuTh,  »kut  Bronkitis  .... 
KapillEer  Bronkitda  og  katairluklsk 

LungebetKiidelBe 

Ejomsk  BionkitiB 

Organiak  Himteavgdom 

Baghindebeuendeue 

Tannalmgning  og  indeklemt  Biok 

BrightB  Sygdom 

Ntto-  og  Blcrasteii 

Andie  kiomeke  VaderliTasygdonune 
Andre    Sygdomme    i    indTendige 

Organer 

TU  B7|l«BBe  I  le  jlre  Me . . .  . 
TUL  Aain  Ijpilie  l«4iuni(er. 

AIderdomB8T^tted 

Tnring  hos  Smaftbam 

Ded  nnder  Fedalen  og  i  BaraelBeng 

(BBTHelfeber  ikke  medregnet)  .  . 
Plndselig  Ded  uden  bekjendt  Ausag 
Uangiven  og  Biet  Bpecioceret  Deds- 

aarSBg 

Død  nden  Lmgebahandling 

t       TilsamiDen  . . . 


Oversigt  over  Dødsbldene  efter  Aldersklasser,   eamt   ovm 
Fadaler,  Dedfedsler  og  Vielser  i  Ugen  til  d.  30  Novbr. 
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DelnHklMktSelskihlKJihnluTBi  UødeTirsdu-  d«o  Ude  December 
18S0  El.  7. 

Professor,  Dr.meil.  P  an  n  m :  Fjaiologiike  UeddeleUer  fra  ea  Sommer- 
forierejae. 

Prosektor  Dabl;  Mludre  Meddelelse. 


SpliMibke  FwhtM  I  IU«beRhafM  iMgi. 


II 


2'S 

i  I  35 


Kopper 

Skutkopper  .  . 
llKaUagei   .  .  . 
Bksilageiufeber 
Ondartet  Halssfge 
Stnibeboite  .... 

Kighoste 

Faarei7ge 

Outrisk  Peber  .  . 
Tyfoid  Febor  ,  .  . 
EiaDth.  TjAis  .  .  . 

Btodf^ang 

Asiatisk  Kolera  .  . 
Indeol.    Kolera    og 

skat  Diarré  .  .  . 
Ansigts-   og   anden 

Vandrerosen  ■ 
Barselfeber  .  ■  ■ 
Ondartet  Eaarfeber 
Eoldféber.  .  .  . 
BrfStkatarrh  .  . 

Grippe 

Lungebetændelse  . 
Hatsbetsndelse  >  . 
Akut  LedderheTD). 
Andre  Farsoter  . 
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Bekjendtgj  ørelser. 


Ved  Eommanehospitalet  bliver  den  Iste  Januar  1881 
tvende  Pladser  ledige  som  Lægekandidater,  den  ene  med 
forkortet  tjenestetid  paa  8  Maaneder. 

Ånsegninger  herom  modtages  paa  Forstanderens  Kontor 
indtil  den  20de  d.  M. 

Ved  Almindelig  Hospitals  Iste  Afdeling  bliver  den 
1ste  Januar  1881  en  Eandidatplads  ledig.  Ansættelsen  er 
paa  Vs  Aar. 

Ansegninger  modtages  paa  Inspektionskontoret  til  den 
2dde  d.M. 

C.  A^li  &  Sons  Dental-Depot,  Boldhusgade  3, 
er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefis^et  henhørende. 

Cornelias  Knndseii's  EtabL,  Ejebmagergade  Kr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medidnal- 
Thermometre,  Sprøjter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fia  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Priskaianter  franke« 

Til  de  Herrer  Læger 

anbefaler  jeg  min  Forretning  med  Alt  til  Gummivarer  hen- 
hørende til  Fabrikspriser. 

XL  Ktttendorff^ 
"%  østeigade  Nr.  9. 

I  Udsalget  for  Hospitalsaitikler 

Borgergade  4 

er  fremkommet  en  ny  Artikel,  saakaidte 


Heftband 


der  anbefales  af  Dr.  Uuler  i  Fforzheim,  Dr.  Keheri  Ttii  m.  fl. 
Brugsanvisning  og  Prisliste  kan  afhentes  h(^ 

Harald  August, 

Leverandør  til  Hilit.  Hospitalet 
(H  3194)  og  flere  andre  Hoøpitaler  i  KjøbenhAm. 

KjøbenliaTa.  —  C.  A.  BettiéU  FoxUc.    BImoo  Lvbob  KgL  Hof-B^gtiTkkeii. 


lyobeihani.  D.  18.  »eebr.  ISM. 


Ugeskrift  for  Læger. 

4de  Række  II.  Nn  29* 


Redigeret  af  Dr.  T.  Badde. 


MktMi  J6ii  Finsen:  En  Artikel  af  prakt.  Læge  E.  J.  Melchior 
i  Anledning  af  -Et  Tilfælde  af  Død  bevirket  ved  Brama-Livs-EIixir« ; 
med  Red/B  Bmk.  —  Anvisning  til  Benyttelse  af  Desinfektionsmidler.  — 
Distriktslægernes  Befordringsgodtgjørelse  og  Diæter  for  offentlige  For- 
retninger. —  AlfredBenzon  jon.:  Om Malteztrakt.  —  Kvaksalveri.  — 
Udnævnelse.  —  Bekjendtgjørelser. 


En  Artikel  af  prakt.  L»ge  E,  J.  Helchior  i  Anledning  af 
^Et  Tilfælde  af  Død  bevirket  ved  Brama-Lifs-Elixir''. 

Belyst  af  Stiftsfjsikns,  Dr.  med.  J6n  Finsen. 


Nogle  Dage  efter  at  jeg  i  «Dge8kr.  f.  Læger »  (Nr.  22)  havde 
meddelt  det  af  mig  iagttagne  Tilfælde  af  Dødsfald,  bevirket 
ved  Brama-Livs-Elixir«  —  en  Meddelelse,  der  meget  hurtig 
synes  at  have  fundet  Vej  til  de  fleste,  maaske  alle  Dagblade 
i  Landet  —  indeholdt  »Lollands- Falsters  Stiftstidende«  af 
Ilte  November,  "Dagsavisen«  af  12te  November  (med  Over- 
skrift «Brama-Deds-Elixir")i  «Fyens  Stiftstidende«  af  13de  No- 
vember og  muligvis  enkelte  andre  Dagblade  en  ligelydende 
Artikel  af  prakt.  Læge  E.J.Melchior,  hvori  han  ikke  alene 
søger  at  svække  Betydningen  af  min  Meddelelse,  men  ogsaa 
at  benytte  den  som  Reklame  for  Elixiren.  Da  denne  Årtikel, 
betegnende  nok,  men  af  forstaaelige  Orunde  ikke  synes  at 
være  indsendt  til  Ugeskriftet,  hvorfra  jo  min  Meddelelse 
stammer,  da  det  muligvis  vil  interessere  Ugeskriftets  Læsere 
at  lære  dette  Hr.  Melchiors  sidste  Produkt  at  kjende,  og 
da  jeg,  der  ikke  har  følt  Lyst  til  at  imødegaa  dette  i  alle 

4de  Rakke.  Sdet  Bd. 
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de  spredte  Blade,  hTori  det  er  fremkommet,  ikke  har  troet 
dt  burde  lade  det  henstaa  uimodsagt,  skal  jeg  herved  med- 
dele det  og  ledsage  det  med  nogle  Bemærkninger.  Det  lyder 
saaledes : 

Hr.  Redaktør  I  Da  de  i  Deres  »rede  Blad  Nr.  306  har  optaget  en 
Årtikel  efter  -Ufreskrift  for  Læger«,  betitlet  -Et  Tilfalde  af  D»d,  berlrki^ 
Ted  Brana-LlTB-EIIxlr* ,  og  da  denne  kunde  vække  den  ForestUlini^ ,  st 
jeg  i  miu  Anbefaling  for  Brama-Liys-Elixir  skulde  have  erklsret  denne 
for  et  indifferent  Middel,  beder  jeg  Dem  velvillig  optage  denne  Be- 
rigtigelse, at  jeg  selvfølgelig  ikke  har  udtalt  noget  Saadant,  idet  je^ 
tværtimod  er  af  den  Anskuelse,  at  der  ikke  let  vil  findes  noget  kraftig 
virkende  diætetisk  Middel,  som  ikke  vil  kunne  gjøre  Skade,  naar  det 
anvendes  til  urette  Tid  og  Sted. 

Hvad  det  angivne  Sygdomstilfælde  angaar,  der  nu,  efter  over  l'/a  Aars 
Forløb,  bringes  til  offentlig  Kundskab,  synes  der  at  have  foreligg'et  et 
Tilfælde  af  Barselfeber,  naar  hensees  til,  at  der  har  fundet  en  eserlig 
besværlig  Fødsel  Sted  (Placenta  prævia)  og  at  der  paa  den  syvende 
Dag  indfandt  sig  Diarrhoe,  og  dette  vilde  vel  blive  anseet  for  en  til- 
strækkelig Dødsaarsag,  uden  Hensyn  til,  om  Patientinden,  som  undertiden 
skeer,  havde  nydt  en  Snaps  »for  at  klare  Mælken •. 

Det  er  desværre  ikke  saa  almindelig  anerkjendt,  som  ønskeligt  var, 
at  en  Barselkvinde,  der  har  Feber,  ikke  tør  nyde  Spiritus,  og-  det  er 
min  Mening,  at  Nydelsen  af  enhver  Art  Spiritus  hos  en  saadan  Patient 
kunde  fremkalde  Blødning  fra  Livmoderen. 

Jeg  er  vedblivende  af  den  Mening,  at  Brama-Livs-Elixir  maa  an- 
befales som  et  fortrinligt  diætetisk  Middel,  og  finder  min  Opfattelse  be- 
styrket ved  selve  den  anførte  Sygehistorie,  idet  der  i  denne  konstateres, 
at  Patienten  havde  været  vant  til  at  bruge  den  omtalte  Bitter  onder 
Svangerskabet,  og  at  hendes  Tilstand  i  de  første  Dage  efter  Fødseleo, 
indtil  Feberen  indtraadte,  var  fuldstændig  normal*. 

Frederiksberg,  den  10de  November  1880. 

E.  J.  Melchior, 
prakt.  Læge. 

Overfor  sagkyndige  Læsere  fordrer  ovenstaaende  Artikel, 
hvis  Fremkomst  i   spredte  Dagblade  i  forskjellige  Dele   af 
Landet  tyder  paa,   at  den  er  forfattet  paa  Foranledning  af 
Ihændehaverne  af  «Brama-Livs-EIixir»,   ingen  Imadegaaen. 
Ånderledes   forholder   det  sig  derimod  med  det  ikke  Is^^ 
kyndige  Publikum,   der  mangler  Forudsætninger  til  at  be- 
dømme den,  og  jeg  skal  derfor  i  Korthed  belyse  og  imedegaa 
hver  enkelt  af  de  i  den  fremsatte  Paastande. 

Naar  Hr. Melchior  seger  at  forklare  den  i  mit  Tilfælde 
indtrufne  pludselige  og  stærke  Diarrhe  ved  og  henfere  Dåds- 
aarsagen  til  en  tilstedeværende  Barselfeber  og  begrunder  dette 
paa,  at  Fødslen  var  særlig  besværlig,  og  at  Patienten  paa  den 
syvende  Dag  fik  Diarrhe,  da  er  dette  en  meget  slet  begrundet 
Hypothese,  som  er  fuldstændig  greben  ud  af  Luften,  og  som  jeg 
paa  det  Bestemteste  maa  modsige.   Paa  en  ubetydelig  Feber 
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af  intermitterendd  Karakter  nær  viste  der  sig  hos  min  Pa- 
tient ikke  noget  som  helst  Symptom  paa,  at  en  saadan  Syg- 
dom forelaa  —  der  var  hverken  Ømhed  af  Underlivet,  Kvalme 
eller  Brækning,  lige  saa  lidt  som  noget  Tegn  paa  Betændelse 
i  Livmoderen  eller  Bughinden  —  og  selvfølgelig  vilde  jeg 
ikke  kave  fortiet  det  i  min  Meddelelse,  hvis  jeg  havde  været 
af  den  Anskuelse,  at  Konen  led  af  den  Sygdom.  Det  maa 
derfor  anses  for  utvivlsomt,  at  hverken  Diarrheen  eller  Dåds- 
aarsagen  har  staaet  i  nogen  som  helst  Forbindelse  med  Barsel- 
feber. De  Grunde,  hvorpaa  Hr.  Melchior  i  den  omhand- 
lede Henseende  sletter  sig,  ere  hejst  besynderlige;  thi  for  det 
Første  er  Barselfeber,  der,  som  bekjendt,  meget  hyppigt  op- 
staar  efter  lette  Fadsier,  langtfra  en  nødvendig  Følge  af  en 
besværlig  Fødsel,  og  dernæst  hører  Diarrhe  ikke  til  de  al- 
mindelige, i  alt  Fald  ikke  til  de  karakteristiske,  Symptomer 
i  nævnte  Sygdom.  Dennes  Fremkomst  paa  Barselsengens 
syvende  Dag,  som  særlig  betegnende  Barselfeber,  er  sikkert 
en  splinterny  Opdagelse,  som  Hr.  Melchior  maa  have  Æren 
af  at  have  paavist,  men  som  næppe  vil  blive  godkjendt  af 
nogen  sagkyndig  Læge. 

Hr.  Melchiors  Forsøg  paa  at  forklare  den  hos  Barsel- 
konen fremkomne  Blødning  fra  Livmoderen  er  ligesaa  uheldig, 
idet  han  synes  at  mene,  at  den  skyldes  den  i  Brama-Livs- 
Elixiren  indeholdte  Spiritus,  hvis  Nydelse  han  anser  for  farlig 
for  Barselkvinder,  der  have  Feber,  og  hos  dem  skikket  til  at 
fremkalde  Blødning  fra  Livmoderen.  Det  fremgaar  heraf,  at 
Forf.  ikke  synes  at  kjende  noget  til  Alkoholens  temperatur- 
nedsættende Virkning,  at  Vin,  endogsaa  i  stor  Maalestok,  an- 
vendes i  heftige  Febre,  samt  at  man  netop  umiddelbart  efter 
profnse  Blødninger  fra  Livmoderen,  som  opstaa  efter  Fødsler, 
altsaa  paa  et  Tidspunkt,  hvor  Betingelserne  for,  at  en  Blød- 
ning paany  skal  opstaa,  i  høj  Grad  ere  tilstede,  giver  Barsel- 
kvinder stærk  Vin  og  Æther. 

Hr.  Melchiors  Forsøg  paa  at  forklare  den  hos  min 
Patient  opstaaede  dødbringende  Diarrhe  og  Blødning  fra  Liv- 
moderen paa  en  fra  den  af  mig  fremstillede  Forklaring  for- 
skjellig  Maade  og  derved  svække  Virkningen  af  min  Med- 
delelse er  saaledes  fuldstændig  mislykket.  I  det  Hele  taget 
kan  jeg  ikke  indse,  at  nogen  anden  Forklaring  af  Tilfældet 
end  den  af  mig  givne  er  mulig;  thi,  da  det  er  givet,  at  Aloe 
er  en  væsentlig  Bestanddel  af  •Brama-Livs-Elixir»,  og  da  det 
er  en  Kjendsgjerning,  at  Aloe  har  en  stærk  irriterende  Virk- 
ning paa  Tarmens  Slimhinde  og  som  Følge  deraf  en  stærk 
aJSførende  Virkning,  samt  at  den  tillige  fremkalder  Blødning 
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fra  Livmoderen  (ogsaa  fra  Hæmorrhoider),  kan  det  ikke  være 
andet  end,  at  den  i  mit  Tilfælde  kort  efter  Nydelsen  af  en 
Snaps  Brama-Livs*Elixir  pludselig  og  næsten  samtidigt  op- 
staaende  Diarrbe  og  Blødning  fra  Livmoderen,  som  udtømte 
Barselkonens  Livskraft  i  den  Grad,  at  hun  i  Lebet  af  DegDet 
afgik  ved  Døden,  skyldtes  den  i  Elixiren  indeholdte  Aloe. 

Den  Reklame  for  Brama-Livs-Elixir,  hvormed  Hr.  Mel- 
chior slutter  sin  Årtikel,  der  gaar  ud  paa,  at  hans  Op- 
fattelse om  Brama-Livs-Elixirs  Fortrinlighed  som  diætetisk 
Middel  er  blevet  bestyrket  derved,  at  Tilstanden  hos  mia 
omhandlede  Patient,  der  havde  været  vant  til  at  brage 
Elixiren  under  Svangerskabet,  havde  været  normal  de  første 
Dage  efter  Fødslen,  er,  al  den  Stund  der  ikke  foreligger 
noget  om,  at' Konen  havde  brugt  Elixiren  lige  fer  Fødslen, 
og  i  det  Hele  taget  saa  tarvelig,  at  den  fra  min  Side  skal 
være  de  Herrer  Ihændehavere  af  Brama-Livs-Elixir  vel  undt. 

Til  Slutning  maa  det  beklages,  at  prakt.  Læge  Melchior, 
hvis  Specialitet  det  synes  at  være  at  udstede  Anbefalinger 
for  Arkana  (i  den  sidste  Tid  ser  man  jævnlig  i  Dagblade 
Avertissementer  om  et  nyt  Arkanum  •Heliohud«,  anbefalet 
af  den  oanerkjendte  Læge**  E.J.  Melchior^),  trods  Sundheds- 
kollegiets  Advarsel  af  15de  April  1874  vil  benytte  sit  Navn 
og  Stilling  som  Læge  til  at  støtte  Udbredelsen  af  det  stadigt 
mere  og  mere  om  sig  gribende,  paa  Befolkningens  Lettroenhed 
baserede,  fordærvelige  Arkana-Uvæsen. 


Naar  Fysikus  Finsen  ovenfor  har  paataget  sig  at  imødegaa 
prakt.  Læge  Melchiors  Erklæring  i  Dagbladene,  saa  er  det, 
som  han  selv  bemærker,  ingenlunde  sket  af  Hensyn  til  hans 
Kolleger,  Lægerne,  thi  dertil  er  den  paagjældende  Erklæring 
altfor  ubetydelig  og  røber  altfor  megen  Mangel  paa  virkelig 
Sagkundskab;  hans  Ord  sigte  tværtimod  ud  over  Ugeskrifteta 
sædvanlige  Læsekreds,  ud  til  det  store  Publikum.  Vi  skulle 
i  den  Anledning  ikke  undlade  at  henlede  Dagspressens  Op- 
mærksomhed ikke  blot  paa  denne  enkelte  Sag  men  paa  det 


^)  I  sin  Reklame  i  Dagspressen  for  dette  Årkannm  (om  hvilket  vi  i 
forrige  Nummer  oplyste,  at  det  blot  bestaar  af  pulveriseret  TaUrom, 
der  sælges  til  ublu  Pris)  anbefaler  Hr.  Melchior  det  blandt  andet 
imod  *  udvortes  Trøske«,  hvad  der  noksom  røber,  at  han  ikke  har 
Bogreb  om,  at  Trøske  beror  paa  en  ejendommelig  Svamp  (Oidmm 
albicans)^  der  kun  trives  paa  Fordøj elsesredskabemes  Slimhinde, 
navnlig  Mundhulens,  men  aldrig  paa  Huden. 

Red. 


I 
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hele  Arkana-Uvæsen.  Netop  fordi  det  i  vor  Tid  er  8aa  langt 
lettere  end  tidligere  at  sprede  skrydende  og  overdrevne  Ån- 
beralinger  af  hemmelige  Kurmethoder  og  Arkana  af  den  for- 
skjelligste  Art  ud  blandt  det  store  Publikum,  er  dette  Uvæsen 
voxet  frem  til  at  blive  et  helt  Samfnndsonde,  ikke  mindre 
betydningsfuldt  og  ikke  mindre  alvorligt  i  sine  Følger  end 
saa  mange  andre  Onder,  som  man  har  givet  dette  Navn,  og 
som  Dagspressen  har  gjort  sig  fortjent  ved  at  modarbejde. 
I  det  hele  store  Publikums  Interesse  maatte  det  naturligvis 
anskes,  at  dette  Uvæsen  kunde  ryddes  afvejen  helt  og  holdent, 
men  —  det  vide  vi  alle  vel  —  det  maa  foreløbig  blive  et 
pium  desiderium ;  thi  umotiveret  Selvklogskab  og  en  vis  Trang 
i  Retning  af  det  Mystiske  vil  altid  sikre  Markskrigeren  nogen 
Afsætning.  Men  det,  som  absolut  maa  fordres,  er,  at  de  an- 
befalede Arkana  ikke  gjere  direkte  og  væsentlig  Skade  ved 
de  Sygdomme,  mod  hvilke  de  anbefales  som  Lægemidler.  Vi 
nævnede  for  nogen  Tid  siden  (v.  Ugeskr.  f.  L.  4de  B.  IL 
Nr.  14)  et  saadant  Exempel,  idet  vi  henledede  Opmærksom- 
heden paa  de  markskrigerske  Avertissementer,  i  hvilke  Brama- 
Livs-Elixir  anbefaledes  som  et  Middel  til  at  hindre  Udvik- 
lingen af  de  da  herskende  Sommerdiarrheer;  for  Enhver,  som 
har  blot  det  løseste  Kjendskab  til  det  pathologisk-anatomiske 
Grundlag  for  denne  Affektion,  vil  det  være  indlysende,  at 
den  stærkt  aloeholdige  Elixir  vil  kunne  gjere  væsentlig  Skade, 
selv  hvor  Sygdommen  er  i  sin  første  Begyndelse,  eller  er  i 
ringe  Grad  tilstede,  medens  den  omvendt  i  større  Doser  i 
de  mere  vanskelige  Tilfælde  endog  vil  kunne  medfare  alvorlig 
Fare.  Man  kunde  nu  indvende,  at  det  i  saadanne  Tilfælde 
er  Sundhedsavtoriteternes  Sag  at  skride  ind  og  afværge  den 
Skade,  der  maatte  kunne  forvoldes  derved;  dette  forholder 
sig  ganske  vist  saa,  og  vi  have  selv  gjentagne  Gange  udtalt, 
at  en  større  Virksomhed  fra  denne  Side  utvivlsomt  var  øn- 
skelig. Men  dermed  er  Spørgsmaalet  ingenlunde  udtømt, 
Avtoriteternes  Virksomhed  kan  kun  fjærne  de  værste  Skud 
paa  denne  Væxt;  det,  der  skal  angribe  den  fra  Roden  af,  er 
en  bedre  og  sundere  Erkjendelse  hos  det  store  Publikum,  en 
Erkjendelse,  der  giver  Sagkundskaben,  hvad  dens  er.  Men 
netop  i  den  Retning  har  Dagspressen  sin  væsentlige  Opgave, 
idet  kun  den  er  istand  til  at  udbrede  til  alle  Dele  af  Sam- 
fundet de  Domme  om  de  forskjellige  Arkanas  Værd,  om 
hvilke  hele  Lægestanden  —  med  de  enkelte  Undtagelser 
naturligvis,  som  altid  skulle  til  for  at  konstituere  en  Begel  — 
er  enig.  Vi  for  vor  Del  skulle  ikke  blive  trætte  af  —  i  selve 
Sagens  og  i  det  store  Publikums  Interesse  —  ved  given  Lej- 
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lighed  at  gjare  opmærksom  paa,  naar  der  maatte  være  Far« 
forbundet  med  ÅDvendelsen  af  de  under  bestemte  Forhold 
anbefalede  Arkana,  men  vi  indse  fuldt  vel,  at  vort  FormaaU 
navnlig  at  værge  det  usagkyndige  Publikum  for  Faren,  kun 
hejst  ufuldstændigt  vil  kunne  naaes,  saafremt  Dagspressen 
ikke  yder  sit  Bidrag  til  Bekæmpelsen  af  dette  Onde  ved  at 
bringe  vore  Ord  ud  til  dem,  til  hvem  de  egenUig  ere  rettede. 

Bed. 


AnnsniDg  til  Benyttelse  af  DesiafektiMsiiidler. 


Under  Omtalen   af  forskjellige   Kjøbenhavns  Hospitals-    og 
Sygelighedsforhold   vedrerende  Spørgsmaal  have  vi  for  kort 
Tid  siden  (v.  Ugeskr.  f.  L.  4de  R,  IL  Nr,  21)  henledet  Op- 
mærksombeden paa,  at  der  næppe  hverken  fra  offentlig  eller 
privat  Side  blev  lagt  tilstrækkelig  Vægt  paa  den  Beskyttelse 
mod  smitsomme  Sygdommes  Udbredelse,  som  en  rationel  og 
omhyggeligt   gjennemført  Desinfektion  yder.     Vi  opfordrede 
derfor  Kjøbenhavns  Sundhedskommission  til  at  have  sin  Op- 
mærksomhed henvendt  paa  disse  Forhold,  og  navnlig  aosaa 
vi  det  for  rigtigst,  at  der  udbredtes  en  kortfattet  Vejledning 
til  Desinfektionens  Udførelse  ved  Omdeling  i  Husene.     Det 
glæder  os  at  kunne  meddele,   at  Sundhedskommissionen  har 
imødekommet  dette  Onske,  idet  den  har  ladet  omstaaende 
Anvisning    udarbejde   og   ladet   den   trykke  i   et   Antal  af 
20000  Exemplarer,  som  skulle  omdeles  i  Husene.   De  Begler, 
som  Anvisningen  giver,   finde  vi  gjennemgaaende  praktiske 
og  formaalstjenlige.     Vi  kjende  fuldt  vel  de  Indvendinger, 
som  nærmest  fra  theoretisk-videnskabelig  Side  ere  rejste  mod 
slige  Foranstaltninger,  men  vi  tro,  at  der  i  Betragtning  af 
de  foreliggende  Erfaringer  ikke  kan  tillægges  disse  Indven- 
dinger videre  Vægt.     Vi  tro,   at  en  omhyggelig  Gjennem- 
førelse  af  disse  Begler  trindt  om  i  Husene  vil  kunne  bidrage 
meget  til  at  hindre  de  smitsomme  Sygdommes  Udbredelse; 
men  forat  de  ret  kunne  vinde  Indgang  og  Anerkjendelse  i 
det  store  Publikum  kræves  der  en  redebon  Medvirkning  fra 
Lægernes  Side.     Thi  det  er  kun  disses  Faamindelser,   For- 
klaringer  og  Oplysninger  angaaende   foreliggende  Tvivlstil- 
fælde,  som   ville   kunne    udbrede   den  Interesse  for  Sagen, 
hvorpaa  dens  heldbringende  Gjennemførelse  i  saa  hø]  Grad 
beror.  Vi  tillade  os  derfor  at  anbefale  den  til  vore  Kollegers 
nidkjære  Medvirkning. 
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ÅnviBiiiiig  til  Benyttelse  af  Deslnfektioiismidler. 

Da  Erfaringen  tilstrækkelig  har  vist,  at  de  akute  smit- 
somme Sygdomme  kunne  standses  i  deres  Ud  bredning  ved 
en  betimelig  og  fornuftig  Anvendelse  af  Desinfektionsmidler, 
skal  Sundhedskommissionen,  idet  den  indtrængende  opfordrer 
til  Desinfektion  i  de  paagjældende  Tilfælde,  herved  tillige  give 
en  Anvisning  til  Brugen  af  de  mest  virksomnrø  Desinfektions- 
midler. 

Til  Desinfektion  af  et  Værelse,  hvori  en  smitsom  Syg 
(navnlig  lidende  af  Kopper,  Mæslinger,  Skarlagensfeber,  Barsel- 
feber, Diftheritis,  Strubehoste,  Kighoste,  exanthematisk  Tyfus, 
tyfoid  Feber,  Blodgang,  Kolerine  og  Kolera)  har  haft  Ophold, 
anvttdes  sikrest  Svovling.  Hertil  benyttes  almindelig  Stang- 
svovl; eller  bedst  de  saakaldte  Svovlbændler,  der  anvendes  af 
Vinhandlerne  til  Svovling  af  Vinfadene.  Til  et  Værelse  af 
Middelstørrelse  bruges  V2--I  Pund  Svovl  (IV2  Kvint  til 
100  Kubikfod);  Antændelsen  foretages  med  behørig  Forsig- 
tighed i  en  jærnskaal  eller  i  et  Lerfad,  paa  et  Fodstykke. 
Forinden  maa  Vinduer,  Døre,  Kakkelovns-  og  andre  Ventila- 
tionsaaabninger  tillukkes  omhyggeligt.  Klæder,  Lagener  og 
Tæpper,  som  den  Syge  har  benyttet,  kunne,  for  saa  vidt  de 
ikke  tage  Skade  deraf,  under  Svovlingen  ophænges  paa  Snore 
i  Værelset.  Efterat  Svovlet  er  afbrændt,  holdes  Værelset  til- 
lukket i  6 — 12  Timer,  og  Ingen  bør  da  tilstedes  Adgang  til 
det.  Derpaa  udluftes,  og  Gulv,  Panel,  Vægge  og  Loft  renses, 
vaskes  eller  hvidtes.  Svovling  kaa  ligeledes  benyttes  til 
Desinfektion  af  Drosker,  lukkede  Vogne  o.  1. 

Til  Desinfektion  af  den  Syges  Udtømmelser  (ved  tyfoid 
Feber,  Blodgang,  Kolerine  og  Kolera)  bør  benyttes  en  Op- 
løsning af  Klorzink.  Bedst  anvendes  en  Opløsning  af  en 
bestemt  Vægtfylde  1,25,  hvilken  kan  faas  paa  ethvert  Apothek, 
og  som  |man  da  selv  kan  fortynde  med  Vand  i  Forholdet 
1  til  8  Dele  (1  Pægl  til  2  Potter  Vand).  Af  denne  for- 
tyndede Opløsning,  som  paa  Grund  af  sin  Giftighed  om- 
hyggeligt maa  gjemmes  og  forsynes  med  paaklæbet  Indholds- 
angivelse, er  1  Pot  1  til  2  Gange  daglig  tilstrækkelig  til 
Desinfektion  af  en  Latrintønde,  forholdsvis  mindre  til  Desin- 
fektion af  Udtømmelser  i  mindre  Kar.  Den  samme  for- 
tyndede Opløsning  kan  benyttes  som  Stænkevand  i  Syge- 
værelset og  paa  Liget,  til  Afvaskeing  af  Sengesteder  og  (ikke 
ferniserede  eller  malede)  Gulve  og  Møbler,  ligesom  heri  den 
Syges  brugte  Linned  og  Lagener  kunne  dyppes  før  Vasken. 
Til  at  rense  og  desinficere  Luften  i  selve  Sygeværelset  bruges 
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endvidere  bedst  Trækul,  der  maa  adglødes  et  Par  Gange  daglig 
og  dernæst  hensættes  i  aabne  Lerskaale. 

Til  Desinfektion  af  Klædningsstykker,  Sengeklæder,  Tæpper. 
Madratser  og  lignende,  som  paa  Grund  af  deres  Beskafifenhed 
ikke  kunne  taale  Svovling  eller  Neddypning  i  Klorzinkoplaa- 
ning,  bar  anvendes  høj,  helst  fugtig  Varme,  af  mindst 
100^  C,  i  dertil  særligt  indrettede  Desinfektionsovne,  hFortil 
de  paagjældende  Efifekter  bør  hensendes.     Her  i  Byen   findes 
Desinfektionsovne  knyttede  til  Hospitalerne.     Derimod    maa 
det  bestemt  fraraades  at  anvende  Bagerovne  eller  andre  varme 
Rum  i  dette  ^Øjemed,  da  Varm^raden  her,  afset  fra  andre 
Ulemper,   aldrig   kan   blive  tilstrækkelig  haj  og  Heasigten 
saaledes  ikke  ikke  naaes. 

Gammelt  Linned  og  Svampe,  som  ere  benyttede  vider 
Sygdommen,  saavel  som  Klædningsstykker,  Lagener  og  Senge- 
klæder, der  paa  Grund  af  Ælde  og  Slid  ogsaa  i  andet  Til- 
fælde kunde  kasseres,  bar  opbrændes.  £fter  Kopper  og 
Skarlagensfeber  bar  den  afskallede  Hud,  saa  vidt  det  er 
muligt,  som  overhovedet  Alt,  hvad  der  udfejes  af  Syge- 
værelset, ligeledes  opbrændes. 

Ved   samme  Lejlighed   skal   der  som  meget  væsentligt 
forat  modarbejde  Smittens  Udbredelse  anbefales  8t<)r  Ben- 
lighed  hos  den  eller  dem,  som  passe  den  Syge,  idet  man 
skal  bemærke,  at  det  maa  anses  for  rigtigst  at  betragte  saa- 
danne  Personer  som  smittebærende  og  paalægge  dem  Desin- 
fektion  af  dem    selv  og  deres  Klæder,   far  de  forlade  den 
Syge.  —  Til  Desinfektion  af  Hænderne  maa  i  saa  Henseende 
anbefales  Sæbevaskning  og  Afskylning  med  en  Opløsning 
afKarbolsyre,  2  Dele  til  100  Dele  Vand.    Den  Syge  selv 
bar,   saa  vidt  Forholdene  tillade  det,   afsondres  fra  alle 
andre  Personer  end  den  eller  dem,  der  passe  ham,  og,  naar 
han  er  helbredet,   bar  han  tage  et  eller  flere  varme  Bade 
med  Sæbevaskning,   far  han  igjen  sætter  sig  i  Forbindelse 
med  Omverdenen. 

Ved  at  udstede  ovennævnte  Anvisning  skal  Sundheds- 
kommissionen tillige  opfordre  Byens  Læger  til  at  virke  heo 
til  at  skaffe  Anvisningen  Udbredelse,  idet  man  skal  tilfeje, 
at  den  gratis  vil  kunne  erholdes  hos  enhver  Husvært  og  ^ 
enhver  Politistation. 

Sandhedskommissionen  for  Kjøbenhavn  og  Forstæder. 
Den  1ste  December  1880. 
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Bistriktslægenes  Befordriogsgodtgjørelse  og  Diæter 

for  ofeiitlige  ForretDiDgert 


L  Vi  meddelte  for  kort  Tid  siden  (se  Ugeskr.  f.  L.  4de  B,  II. 
Nr.22)  en  Skrivelse  af  Iste  Oktober  1880  fra  Justitsmini- 

:  steriet  (til  Amtmanden  over  Banders  Amt),  som  vistnok  har 
vakt  berettiget  Opsigt  blandt  vore  Kolleger,  og  da  navnlig 
blandt  de  af  dem,  hvem  Spergsmaalet  bererte  mere  direkte. 
Sagen  var  i  Korthed  falgende:  En  Distriktslæge  var  beordret 
til  at  foretage  Undersøgelse  af  Lokalerne  paa  Byens  Fattig- 
gaard,  som  laa  V«  Mil  udenfor  Byen  paa  dennes  Mark,  og 
men#  sig  berettiget  til  at  fordre  Diæter  og  Befordringsgodt- 
gjørelse  for  Udførelsen  af  denne  Forretning.  Justitsmini- 
steriet formente  derimod,  at  »Analogien  af  Bestemmelsen  i 
Lov  om  Ligsyn  af  2den  Januar  1871  §  8  maa  medføre,  at 
der  i  det  Hele  ikke  kan  tilkomme  Lægen  fri  Befordring  og 
Diæter^  naar  Afstanden  ikkun  er  Va  Mil  eller  derunder  fra 
hans  Bopæl ». 

Vi  skulle  ikke  her  dvæle  ved,  at  den  paaberaabte  Para- 
graf i  Ligsynsloven  altid  er  blevet  betragtet  som  en  Tvangs- 
forholdsregel  mod  Lægerne,  der  staar  i  stærk  Modstrid 
med  de  liberale  Principer  for  hele  vor  Statsordning;  den  op- 
toges som  bekjendt  i  Loven  efter  vedkommende  Folketbings- 
udvalgs  Initiativ,  uagtet  den  stred  bestemt  imod  tidligere 
Udtalelser  fra  Justitsministeriets  Side.  Det  forekommer  os 
derfor,  at  man  ikke  burde  drage  Analogislutningerne  fra 
denne  Paragrafs  Bestemmelser  længere  end  højst  nødvendigt. 
Men  selv  bortset  herfra  finde  vi  den  omtalte  Analogi-Over- 
førelse fuldstændig  uholdbar;  langt  mere  berettiget  fore- 
kommer det  os  at  vilde  have  været  at  søge  Analogien  i  In- 
struxen  for  Stads-  og  Distriktslæger  af  22de  Oktober  1877, 
og  dér  vilde  man  ikke  have  fundet  nogen  Hjemmel  for  den 
trufne  Afgjørelse. 

Saalænge  denne  kun  kommer  til  at  referere  sig  til  den 
Art  af  Tilfælde,  som  Skrivelsen  omhandler,  har  Sagen  vel 
mindre  at  betyde,  men  alvorligere  bliver  den,  naar  en  lig- 
nende Analogislutning,  hvad  der  jo  konsekvent  maa  ske, 
gjøres  gjældende  med  Hensyn  til  de  øvrige  Pligter,  som  paa-  . 
hvile  Distriktslægerne  i  Henhold  til  den  nævnte  Instrux. 
Det  vil  da  kunne  hænde,  at  Distriktslægen  vil  blive  nødt 
til  uden  nogen  som  helst  Godtgjørelse  at  begive  sig  tilfods 
ad  Veje,  hvis  Ufarbarhed  maaske  tilmed  forøges  af  Uvejr  og 


454 

Sne,  til  et  Sted,  som  ligger  V4  Mil  fjærnet  fra  den  By«  i 
hvilken  han  bor,  medens  ban  ovenikjebet  maa  bære  de  lo- 
strnmenter  og  Medikamenter,  ban  venter  at  kunne  fausL  Bmg 
for.  Forholdet  bliver  selvfelgelig  her  langt  værre  end  Tel 
Udfareisen  af  de  Pligter,  som  Ligsynslovens  §  8  paalægger; 
thi  Ligsynet  er  jo  dog  en  Forretning,  som  i  Nedsfald  kan 
opsættes  en  Dagstid  eller  to,  medens  de  Forretninger,  som 
Talen  er  om  her,  ofte  skulle  udføres  strax,  hvordan  end  For- 
holdene ere. 

Vi  skulle  her  ikke  gaa  nærmere  ind  paa  denne  Sag.  Ti 
have  for  vort  Vedkommende  kun  villet  fremhæve,  at  Moti- 
veringen af  den  trufne  Åfcjerelse  efter  vor  Mening  er  uholdbar 
og  urigtig,  idet  vi  iøvrigt  ville  henstille  til  vore  Kelimer, 
hvem  denne  Sag  angaar  mere  direkte,  om  og  hvorløies  de 
ville  værge  sig  mod  dens  videre  Konsekvenser.  Bed. 


Om  Haltextrakt 

Af  Alfred  Benzon  jan. 


I  en  gammel  Bog,  kaldet  « Pharmacopæia  Bateana«,  fra  1693 
findes  en  Forskrift  til  Fremstillingen  af  Extract.  Maltæ.  comp. 
tilberedt  ved  Inddampning  til  Honningkonsistens  af  godt, 
stærkt  01,  uden  Humle,  med  Tilsætning  af  nogle  Urter, 
Rosiner  og  Lakrits. 

Som  det  ses,  er  Maltextraktet  altsaa  et  gammelt  Middel, 
men  forst  i  den  sidste  SnesÅar,  efterat  Liebig  havde  taget 
fat  paa  det,  har  det  naaet  en  almindelig  Udbredelse  i  de 
fleste  civiliserede  Lande,  hvilket  har  bevirket  en  Del  Under* 
segelser  med  det  Formaal  at  komme  til  klarere  Kundskab 
om,  dels  hvilke  Stoifer,  der  indeholdtes  i  Extraktet,  og  dels 
hvad  Betydning  disse  Stoifer  maatte  antages  at  have  som 
Medikamenter  eller  Næringsstoffer. 

Med  Hensyn  til  det  ferste  Spargsmaal,  hvad  der  inde- 
holdes i  Maltextraktet,  kan  der  fremvises  et  stort  Antal 
Analyser,  som  godtgjere,  at  der  for  de  fleste  i  Handeles 
gaaende  Extrakters  Vedkommende  ikke  findes  nogen  væsentlig 
Variation  i  Antallet  af  de  Stofier,  de  indeholde. 

Som  en  almindelig  kvalitativ  Sammensætning  kan  opstilles: 

Maltose  (Maltsukker). 

Dextriner. 

Æggehvidestofier. 

Fosfater. 

Vand. 
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Den  kvantitative  Sammensætning  er  derimod  hajét  for- 
skjellig.     Ved   en  Bække  Analyser,   foretagne  i  England  i 
Marts  1879,  af  14  Praver  af  Handelsvarer,  varierede  saaledes 
Maltose  mellem   4,6  og  67,opGt. 

Dextriner  —       2,6  —    9,8  — 

Æggehvidestoffer      —       0,6  —    8,2  -^ 
Fosfater  —       0,o  —    0,6  — 

Vand  —     19,0  —  86,8  — 

Forat  forstaa  denne  store  Variation  maa  man  erindre, 
at  Maltextraktet  kommer  i  Handelen  i  to  Hovedformer,  som 
det  rene  Maltextrakt  eller  Maltsafb  og  som  Maltdrik.  Den 
første  Form  indeholder  fra  20—35  pCt.  Vand,  den  anden  fra 
60—80  pCt.  Begge  Sorters  virksomme  Indhold  er,  som  i 
Navnet  givet,  et  Udtræk  af  Malt,  der  erholdes  ved  at  be- 
handle maltet  Byg  med  varmt  Vand  nnder  Agitation  (Mæsk- 
ning), frasie  og  inddampe  Oplåsningen  (Urten),  som  da  inde- 
holder Maltose,  Dextriner,  Æggehvidestoffer,  Fosfater  og  et 
særegent  Stof,  Diastas. 

Da  dette  sidste  Stof  har  spillet  og  endnu  spiller  en  ikke 
ringe  Rolle  med  Hensyn  til  Bedommelsen  af  de  under  lavere 
eller  højere  Temperaturer  fremstillede  Extrakters  Værdi,  med 
andre  Ord  mellem  Vacuum-  og  Ikke-Vacuum-Extraktet,  vil 
nogle  faa  Ord  om  dets  kemiske  Forhold  maaske  være  paa 
rette  Plads  her. 

Ved  Gjæring  af  Byg  dannes,  sandsynligvis  ved  Omdan- 
nelse af  noget  af  det  i  Kornet  værende  kvælstofholdige  Stof, 
Diastasen.  Ved  Tilsætning  af  stærk  Spiritus  til  et  kraftigt 
Maltudtræk  fældes  den  samtidig  med  Æggehvidestoffer,  men 
da  man  ikke  har  kunnet  erholde  den  i  ren  Tilstand,  idet 
den  synes  at  være  tilbejelig  til  Spaltning  (Zulkowsky),  er 
dens  kemiske  Formel  ikke  kjendt.  Den  besidder  den  Egen- 
skab at  omdanne  Stivelse  til  Maltose,  en  Sukkerart,  isomer 
med  Rørsukker,  og  samtidig  dannes  ogsaa  forskjellige  Dextriner 
(M  u  s  c  u  I  u  s  og  G  r  u  b  e  r).  Forholdet  mellem  Dextriner  og  Mal- 
tose varierer  efter  den  anvendte  Temperatur;  ved  omtrent 
63°  G.  kan  Forholdet  udtrykkes  saaledes: 

3  Ce  Hio  Os  +  H2  O  =»  Ci2  H22  Oli  +  Ce  Hio Os 
(Stivelse)     (Vand)      (Maltose)        (Dextrin) 

men  da  de  dannede  Dextriner  der,  som  det  ses,  ere  isomere 
med  Stivelse,  ved  en  simpel  Optagelse  af  Vand  kunne  overgaa 
til  Maltose  efter  Sieningen: 

2  OeHioOs  +  H2O  =  Ci2H«2  0ii 

hvortil  de  i  mere  eller  mindre  Grad  ere  tilbøjelige,   vil  det 
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kunne  forstaas,  at  Forholdet  let  blWer  ukonstant.  Af  oven- 
staaende  Ligninger  fremgaar  tillige,  at  Diast^en  selv,  i  det 
mindste  tilsyneladende,  ikke  omdannes  ved  Processen;  den 
spiller  altsaa  et  uorganiseret  Ferments  Bolle,  ligesom  Pepsin, 
Ftyalin  og  Emulsin. 

Hvad  angaar  kvantitativ  Eftervisning  af  Diastas,  har  kun 
faa  Kemikere  angivet  Methoder  dertil,  og  disse  ere  temmelig 
vanskelige  at  gjennemfare,   da  Diastasen  ikke  kan   paavises 
direkte  men  kun  ad  Omveje,   der  gjer  Analysen  baade  be- 
sværlig og  usikker.   Dog  har  W.  K.  Dunstan  ogÅ.  F.  Dim- 
mock,    Assistenter  ved  det  engelske  farmacevtiske  Selskabs 
Læreanstalt,  der  i  Marts  forrige  Aar  have  foretaget  en  Bække 
Undersøgelser  og  dertil  anvendt  en  Methode,  der  stetter  sig 
paa  Stivelsereaktionen  med  Jod,  faaet,  saa  vidt  vides,  særdeles 
gode  Resultater,  ligesom  Hr.  Ejeldahl,  Forstander  for  Caris- 
berg  Laboratoriet,   der  har  arbejdet  meget  med  sukkerdan- 
nende  Fermenter,   har   givet  fortrinlige  Oplysninger  derom. 
Her  at  gaa  nærmere  ind  paa  Analysens  Gang  er  dog  ikke 
min  Hensigt,  men  skal  jeg  for  dem,  der  anske  Underretning 
herom,  henvise  dels  til  de  farstnævnte  Herrers  Beretning  til 
•  Fharmaceutical  Society  of  Great   Britain«,    aftrykt  i   ^Tbø 
Pharmaceutical  Journal  and  Transactions«  for  1879,  dels  til 
Hr.  Kjeld  ah  Is   Undersøgelser,    trykte    i    »Meddelelser   fra 
Carlsberg  Laboratoriet«.  2det  Hefte.  1879. 

Som  tidligere  anført,  indeholdt  Maltudtrækket  foruden 
andre  Stoffer  Diastas.  Men  i  de  angivne  Analyser  af  Malt- 
extraktets  almindelige  kvalitative  Sammensætning  findes  ikke 
Diastasen  anført.  Da  den  altid  dannes  ved  Maltningen,  findes 
den  saaledes  stedse  i  det  oprindelige  Maltudtræk;  i  det  færdige 
Extrakt  findes  den  almindeligvis  ikke;  den  er  altsaa  destrueret 
under  Inddampningen,  da  den  ikke  kan  taale  stærkere  Varme 
end  70—76°  (Krauch),  og  Extraktet  rimeligvis  har  været 
udsat  for  en  højere  Temperatur.  De  angivne  Analyser  skolde 
saaledes  ikke  referere  sig  til  Vacunmextrakt,  da  dette  ind- 
dampes ved  en  lavere  Varmegrad  end  den  ovenfor  angivne, 
og  Diastasen  saaledes  som  Begel  skulde  være  uforandret  i 
denne. 

De  omtalte  analyserede  14  Frøver  af  Handelsvarer  vare 
imidlertid  dels  Vacuumextrakter,  dels  ikke.  Blandt  dem  fandtes 
der  3,  i  hvilke  der  kunde  paavises  Diastas.  I  disse  blev 
denne  bestemt  kvantitativt,  saaledes,  at  Resultatet  angav, 
hvor  mange  Gram  Maltextrakt  der  krævedes  til  at  omdanne 
1  Gram  Stivelse  til  Sukker. 
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Besultaterne  vare  følgende: 

af  Prave  Nr.  1  brugtes  17,3  Gram 
-     —     —  2      —      29.0   — 
.     —     —  3      —      34,0  — 

Der  er  dernæst  gjort  opmærksooQ  paa,  at  det  vel  kunde 
tænkes,  at  der  fandtes  Diastas  i  flere  af  Preverne,  men  da  i 
saa  ringe  Mængde,  at  den  ikke  kunde  omdanne  1  Gram  Sti- 
velse til  Sukker. 

Naar  man  nu  gaar  over  til  at  betragte  den  anden  Del 
af  Spergsmaalet,  nemlig  hvad  Betydning  de  i  Maltextraktet 
indeholdte  Stoffer  maa  antages  at  have,  da  ere  Meningerne 
herom  delte,  men  kunne  dog  væsentlig  henferes  til  to  Hoved- 
anskuelser; én  nemlig,  der  tilskriver  Maltextraktet  en  over- 
vejende nærende  og  varmedannende  Indflydelse,  og  en  anden, 
der  særlig  lægger  Vægten  paa  dets  medicinske  Virkninger. 

Den  ferste  af  disse,  tillige  den  ældste,  blev  almindelig 
hyldet  efterat  være  fremsat  af  Li  e  bi  g,  der  ligeledes  har 
givet  den  mest  udbredte  Forskrift  til  Fremstilling  af  Malt- 
extrakt,  en  Forskrift,  hvorefter  ingen  Diastas  findes  i  det 
færdige  Extrakt.  Maltextraktets  virksomme  Bestanddele  skulde 
navnlig  være  Maltosen  og  Fosfaterne.  Men  ved  Siden  af 
denne  Anskuelse  opstod  der  senere  en  anden,  der,  som  ovenfor 
nævnt,  tillagde  Maltextraktet  en  mere  medicinsk  Virkning, 
hvilken  den  da  næsten  udelukkende  tilskrev  Diastasen,  og 
for  at  bevare  denne,  fulgte  en  ændret  Fremstillingsmaade 
under  lavere  Varmegrad  ved  Hjælp  af  Vacuum. 

Det  hvorpaa  denne  Mening  var  baseret,  var  den  tidligere 
omtalte  Evne  hos  Diastasen  til  at  omdanne  Stivelse  til  Sukker, 
idet  Maltextraktet  da  vilde  paavirke  Fordøjelsen  og  lette  Maven 
Optagelsen  af  melholdige  Næringsmidler.  At  nu  Diastasen  i 
og  for  sig  havde  den  nævnte  Virkning,  var  paavist  af  dens 
Opdager  Dubrunfault  og  senere  bekræftet  af  O'Sullivan, 
Schulze  o.  fl.,  men  om  Diastasen,  som  den  fandtes  i  det 
færdige  Maltextrakt,  havde  bevaret  denne  Evne  i  saa  høj 
Grad,  at  den  havde  nogen  praktisk  Betydning,  var  ikke  nær- 
mere prøvet,  og  for  at  komme  til  Kundskab  herom  var  det, 
at  Dunstan  og  Dimmock  foretog  deres  tidligere  omtalte 
Undersøgelser. 

Den  Beretning,  som  de  indgave  til  det  engelske  farma- 
cevtiske  Selskab,  gav  Anledning  til  en  Diskussion,  under 
hvilken  de  modsatte  Anskuelser  kom  til  Orde  uden  at  nogen 
af  dem  sluttelig  kunde  siges  at  have  besejret'  den  anden; 
dog  syntes  det,   som  om  den  Mening,   der  lægger  Hoved- 
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vægten  paa  Diastasen,  havde  erholdt  et  Enæk  ved  de  oven* 
nævnte  Ondersøgelser.     Det  blev  saaledes  udtalt,    at  for  at 
erholde  den  største  Mængde  Diastas  i  et  Extrakt,    skal  der 
anvendes  en  betydelig  Mængde  Vand  nnder  en  lav  Varme- 
grad ved  Mæskningen,  og  en  langsom  og  forsigtig  Inddamp- 
ning, men  at  tillige  denne  store  Vandmængde  let  vilde  be- 
virke en  Omdannelse  af  Æggehvidestofferne,  i  al  Fald  sær- 
deles  let  en  Eddikedannelse,   der   vilde  virke  skadelig   paa 
Extraktet  og  gjøre  det  uholdbart.    Man  maatte  saaledes  tage 
mindre  Vand  og  fik  mindre  Diastas.     Selv  om  man  nu  gik 
ud  fra,  at  der  gjennemgaaende  kunde  praasteres  et  Extrakt, 
som  indeholdt  ligesaa  meget  Diastas,  som  det  bedste,  UDder^ 
sagerne  havde  prøvet,  var  det  overordentlig  tvivlsomt,    om 
man  i  Praxis  kunde  tillægge  den  nogen  Betydning.    Der  ud- 
krævedes 17,3  Gram  af  Extraktet  for  i  3  Timer  ved  c.  55"^ 
at  omdanne   1  Gram  Stivelse  til  Sukker,  altsaa  c.  Va  Pund 
Maltextrakt  til  at  omdanne  14  Gram  Stivelse,  men  man  var 
i  Besiddelse  af  andre  Midler,  hvoraf  der  ikke  behøvedes  at 
tages  saa  uforholdsmæssige  Masser  for  at  lette  Fordejelsen  af 
14  Gram  Stivelse.    Som  Medicin  i  den  Retning  maatte  Malt- 
extrakt forkastes.    LiebigsMethode  bevarede  ikke  Diastaseo, 
og  det  skjøndt  Liebig  utvivlsomt  havde  kjendt  denne  fold- 
kommen  vel.     Dernæst  maatte  det  tages  i  Betragtning,  at 
Diastasen  kun  paavirkede  gelatineret  Stivelse  eller  Stivelse- 
klister (efter  O'Sullivan.    Senere  har  dog  Zulkowsky  (^ 
Kj  el  da  hl  vist,   at  nogle  Stivelsesorter  kan  paa  virkes  i  al- 
mindelig Tilstand),  men  at  Stivelsen  i  en  Masse  Fadevarer 
ikke  havde  været  underkastet  en  Froces,   der  bragte  den  i 
denne  Tilstand. 

Fra  Modpartens  Side  blev  det  vel  indrømmet,  at  man 
for  at  bevare  Diastasen  maatte  anvende  en  Fremstillings- 
maade,  der  var  ufordelagtig  for  nogle  af  de  andre  Stofier, 
men  disse  maatte  der  efter  dens  Mening  tillægges  miodie 
Værdi.  Naar  det  var  fremhævet,  at  der  fordredes  en  o/br- 
holdsmæssig  stor  Mængde  Maltextrakt  til  at  omdanne  1  Gram 
Stivelse  til  Sukker,  maatte  man  huSke  paa,  at  dette  var  til 
en  fuldstændig  Omdannelse,  hvorimod  der  kun  krævedes  for- 
holdsvis lidt  for  overhovedet  at  virke  paa  Stivelsen  og  bringe 
den  i  en  halvflydende  Tilstand, 

Dr.  Senier  gav  samtidig  nogle  Oplysninger  om  Under- 
søgelser, foretagne  af  ham,  med  Hensyn  til  Fepsins  og  Salt- 
syres Indvirkning  paa  Diastas,  af  hvilke  det  fremgik,  at 
medens  Pepsin  ingen  Virkning  havde,  var  Saltsyren  istand 
til,   naar  den  var  tilstede  i  et  vist  Forhold,   at  destruere 
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Diastasen,  et  Forbold,  der  syntes  fuldkommen  muligt  i  Mave- 
saften.  Denne  interessante  Oplysning  vakte  mærkværdig  nok 
ikke  nogen  videre  Opmærksomhed,  og  Diskussionen  sluttede, 
uden  at  der  fremkom  noget  -Onske  om,,  at  nærmere  Under- 
søgelser af  Diastasens  Torhold  overfor  de  Stofifer,  der  fandtes 
hyppigst  i  Mavesaften,  vilde  blive  gjorte.  Vigtigheden  heraf 
er  imidlertid  indlysende,  thi  hvis  det  viste  sig,  at  Diastasen 
tilintetgjordes  af  flere  af  disse,  var  dermed  hele  Sagen  afgjort, 
og  Diastasens  Bolle  i  Maltextrakt  udspillet. 

Imidlertid  har  jeg  ikke  kunnet  finde  og  tror  ikke,  at 
der  er  anstillet  nogen  saadan  Analyse  hverken  i  England 
eller  Tyskland,  men  en  Franskmand,  M. Defresne,  der  har 
gjort  en  Del  Undersagelser  af  Fermenter,  har  i  Åar  foretaget 
sammenlignende  Analyser  af  Ftyalin  og  Diastas,  og  disse 
give  de  fornødne  Oplysninger  dette  Spørgsmaal  vedrørende. 

Han  prøver  først  Ptyalinets  Evne  til  at  omdanne  Stivelse 
i  nevtral  Vædske,  dernæst  i  meget  svagt  sure  Vædsker 
(organiske  Syrer)  med  stigende  Syreholdighed  til  2  pro  Mille, 
samt  i  den  blandede  Mavesaft,  og  finder  det  fuldkommen 
virksomt.  Derpaa  undersøges  det  i  en  Vædske  med  2  pro  Mille 
Saltsyre  og  i  den  rene  Mavesaft,  og  her  paralyseres  det,  men 
naar  Vædskerne  nevtraliseres,  faar  det  sin  hele  Virkekraft 
tilbage ;  det  kan  saaledes  modstaa  alle  de  Stoffer,  som  kunne 
møde  det  i  Fordejelseskanalen. 

Nu  tages  Diastasen  og  underkastes  den  samme  Behand- 
ling. I  nevtral  Vædske  paavirker  det  Stivelsen,  i  overordentlig 
svagt  sur  Vædske  ligeledes;  men  i  en  Opløsning  med  1  pM. 
Saltsyre  paavirker  det  aldeles  ikke  Stivelsen,  hverken 
efter  6  eller  efter  30  Timers  Digeration.  Det  samme  er  selv- 
følgelig Tilfældet  i  2  pM.  holdig  sur  Vædske  og  i  den  rene 
Mavesaft.  De  sidste  Prøver  bleve  gjentagne  og  Vædskerne 
nevtraliserede  efter  2  Timers  Digeration,  men  der  skete  ingen 
Forandring,  altsaa  er  Diastasen  fuldstændig  destrueret 
efter  2  Timers  Forløb.  Sluttelig  paavirker  Diastas  ikke 
Stivelse  i  svagt  sur  (organisk)  Vædske  eller  i  den  blandede 
Mavesaft,  men,  naar  der  nevtraliseres  efter  2  Timers  Digera- 
tion, sker  der  en  svag  Opløsning  af  en  ringe  Del  af  Stivelsen 
(omtrent  1  Orm.  Stivelse,  naar  der  er  anvendt  1  Ctgrm, 
Diastas)  men  ingen  Omdannelse  til  Sukker.  Diastasen  er 
saaledes  ikke  i  Stand  til  at  modstaa  de  Stoffer, 
den  træffer  i  Maven,  thi  om  den  end  svagt  paavirker 
Stivelsen,  naar  den  blandede  Mavesaft  nevtraliseres,  er  den 
dog  fuldkommen  forandret  og  kan  ikke  mere  omdanne  til 
Sukker. 
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Forud  for  disse  Undersepfelser  har  Kjeld  ah  I,  som  tid- 
ligere nævnt,  foretaget  en  Bække  omfattende  Undersegelser 
over  Diastas  og  dets  Forhold  overfor  andre  Stoffer.  Han  er 
her  kommet  til  et  ganske  lignende  Resultat  med  Hensyn  til 
Syrers  og  Alkaliers  Indvirkning  paa  Diastas.  Der  er  gjort 
Forsøg  med  Svovlsyre,  Saltsyre,  Salpetersyre  og  Fosforsyre 
samt  af  organiske  Syrer  med  Myresyre,  Mælkesyre,  Eddike- 
syre og  Smørsyre,  ligeledes  med  Karbol-  og  Salicylsyre,  hvilke 
alle  i  større  eller  mindre  Grad  paavirke  Diastasen  og  hæmme 
eller  standse  Sukkerdannelsen,  naar  de  ere  til  St^e  i  blot 
særdeles  ringe  Mængde.  (I  et  friskt,  tyndt  Maltudtræk  standses 
saaledes  Sukkerdannelsen  næsten  ganske  ved  Tilsætning  af 
Vio  pM,  Svovl-,  Salpeter-  eller  Saltsyre;  af  Fosforsyre  kræves 
noget  større  Mængde  og  af  de  organiske  Syrer  atter  lidt 
mere;  Eddikesyre  og  Smørsyre  virke  svagest.  ViopM.  Salicyl- 
syre standser  fuldkommen  Diastasens  Virkning,  hvilket  tilnær- 
melsesvis ogsaa  finder  Sted  med  Jern-,  Bly-  og  Zinksalte, 
Borax  og  Alun.  Karbolsyre  derimod  hæmmer  kun  Virkningen 
for  en  Del,  Kogsalt  og  Spiritus  virke  saa  godt  som  ikke). 

Dermed  maa  Spergsmaalet,  om  Vacuumextraktet  bør 
foretrækkes  forLiebigs  Extrakt,  vel  betragtes  som  væseofJ!^ 
afgjort.  Thi  naar  Diastasen,  det  Stof,  som  Vacuummetfaod«! 
saa  at  sige  udelukkende  lægger  Vægten  paa,  destrueres  i 
Maven,  og  dets  Virksomhed  saaledes  er  fuldstændig  illusorisk, 
—  da  en  Nevtralisation  af  Mavesaften,  den  eneste  Form, 
hvorunder  der  var  nogen  Mulighed  for  blot  en  ufuldstændig 
Virkning,  vanskelig  lader  sig  udføre  i  Praxis,  —  kan  der 
næppe  tvivles  om,  at  Maliextraktet,  hvis  faktiske  Virkninger 
da  maa  skyldes  de  andre  i  det  indeholdte  Stoffer  og  vel 
særlig  Maltosen,  fremstilles  bedst  efter  en  Methode,  der,  som 
Liebigs,  væsentlig  søger  at  faa  et  saa  stort  Maltoseindhold 
som  muligt. 

Liebig,  O'Sullivan  og  Schulze  have  alle  angivet 
den  Varmegrad,  hvorved  det  største  Sukkerindhold  opnajiesy  til 
omkring  60^.  Kieldahl  har  senere  præciseret  den  til  63^. 
Maltoseindholdet  kan  da  overstige  68  pCt.  af  den  terre  Masse. 

Sluttelig  skal  jeg  give  nogle  Oplysninger  om  et  Far  af 
de  her  i  Landet  mest  udbredte  Maltextrakter.  J^  har  uniet- 
søgt  3  Handelsmærker,  hvoraf  2  paa  Signaturen  vare  angivne 
som  Vacuumextrakter,  1  som  Liebigs  Extrakt.  —  Jeg  vil 
her  i  Forbigaaende  bemærke,  at  naar  der  paa  de  2  først- 
nævnte Extrakter  staar  « Liebigs  Næringsextrakt,  tilberedt  i 
Vacuum»,  og  « Liebigs  Methode  fabrikeret  paa  Vacuum*, 
beror  dette  paa  en  Fejltagelse ;  enten  maa  der  staa  «Liebigs 
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Metbode«  eller  •  tilberedt  i  VacuQinB,  en  Forening  af  begge 
kan  ikke  finde  Sted ;  Liebigs  Methode  har  intet  med  Vacunm 
at  gjare. 

Den  ene  af  disse  Vacnumextrakter,  fra  en  Fabrikant  i 
Odense,  var  af  saa  mørk  en  Farve,  at  det  allerede  derved 
blev  mig  paafaldende,  at  den  skolde  være  inddampet  i  Va- 
cnam,  og  jeg  anstillede  derfor  en  Freve  paa  dens  Indhold  af 
Diastas.  Det  viste  sig  da,  at  den  ikke  indeholdt  Spor  deraf. 
Den  maa  saaledes  være  inddampet  ved  en  Temperatur  over 
75°.  Da  nu  Scbulze  ved  gjentagne  Forsøg  har  vist,  at 
Maltosen  taber  en  Molekyl  Vand  ved  100^  og  derefter  ved 
lidt  højere  Temperatur  antager  en  mørkere  Farve,  maa  oven- 
nævnte Maltextrakt  ifølge  sin  Farve  have  været  udsat  for 
denne  Temperatur.  (At  den  Prøve,  jeg  har  faaet,  skulde 
være  en  Undtagelse  ogEitraktet  somBegel  indeholde  Diastas, 
tror  jeg  ikke,  da  jeg  allerede  for  c.  IV2  Aar  siden  kom  til  et 
lignende  Resultat  med  en  Prøve  fra  samme  Fabrikant).  Da 
der  paa  Signaturen  er  angivet,  at  den  er  tilberedt  i  Yacuum, 
maa  Vacuumapparatet  ikke  være  i  Stand  til  at  holde  Tem- 
peraturen under  de  førnævnte  Varmegrader  og  følgelig  uden 
Virkning;  det  samme  Resultat  vilde  naaes  lettere  og  bedre  i 
aabne  Kar.  løvrigt  var  Eitrakten  forholdsvis  klar,  havde  en 
ren  Smag  og  var  fri  for  Syrer,  og  indeholdt  kun  smaa  Mæng- 
der af  Æggehvidestof. 

Det  andet  Vacuumeztrakt,  fra  et  Firma  her  i  Byen,  er 
lys  i  Farven,  noget  tyndere  end  det  forrige  og  indeholdt  Dia- 
stas. Det  er  alteaa  et  virkelig  Vacuumextrakt  og  lider  ogsaa 
af  alle  et  saadants  Mangler.  Det  er  stærkt  surt  (rimeligvis 
Eddikesyre;  thi  Syremængden  er  saa  stor,  at  den  vilde  fuld- 
stændig dræbe  Diastasen,  hvis  det  var  en  af  de  tidligere 
nævnte  Syrer  med  stærkere  Virkning  end  denne),  hvilket  i 
Forbindelse  med  Æggehvidestoflfet  bevirker,  at  denne  Extrakt, 
fortyndet  med  destilleret  Vand  1:5,  er  i  stærk  Forraadnelse 
efter  24  Timers  Forløb  ved  c.  15"^,  hvorimod  de  to  andre  Ex- 
trakter,  under  samme  Forhold,  holde  sig  i  adskillige  Døgn. 
Det  er  endvidere  meget  uklart  og  har  en  flov  og  vammel 
Smag  i  Sammenligning  med  de  to  andre. 

Paa  en  særlig  Signatur  bag  paa  Glasset  fortæller  Fabri- 
kanten ,  at  « —  som  tilberedt  i  Vacuum  besidde  vore  Malt- 
præparater det  Fortrin  frem  for  de  paa  almindelig  Maade  i 
aabne  Kar  tilberedte,  ikke  at  have  udskilt  det  i  Malten  til- 
stedeværende Hovednæringsmiddel,  Æggehvidestoffet,  men  have 
fuldstændig  bevaret  alle  Maltens  fortrinlige  Næringsstoffer  og 
behøve  saaledes  ikke  nogen  TUsætning  af  Sirup,  Sukker  eller 

Ufeakr.  f.  Lmget.  4.  R.  2.  Bd.  Kr.  29. 
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overhovedet  af  Ingredientser  af  nogensomhelst  Art  for  at  er- 
statte tabte  Næringsværdier.  Ligeledes  kan  Brankning  ej- 
heller  finde  Sted  —  •.  Hvad  •  Maltens  UovednæringsmiddeN, 
Æggehvidestoffet,  angaar,  saa  forh(dder  det  sig  aldelrø  ikke 
som  anført,  tværtinaod;  starste  Delen  af  Æggehvidestoffet  er 
her  tilstede  i  udskilt  Form.  Ved  gjentagne  Undersageber 
viste  det  sig,  at  der  paa  ingen  Maade  fandtes  mere  oplest 
Æggehvidestof  i  dette  Extrakt  end  i  det  tredie  af  de  her 
omhandlede  Extrakter,  Liebigs  Extrakt,  der  var  inddampet 
i  aabne  Kar;  med  andre  Ord,  hvad  der  kunde  udskilles  ved 
Varmegrader  under  HO"",  var  udskilt,  og  der  var  kun  ube- 
tydeligt tilbage.  Extraktets  foromtalte  Uklarhed  hidrørte  dels 
fra  koaguleret  Æggehvidestof,  dels  fra  smaa  Partikler  af  Maltet 
Det  her  tilstedeværende  •  Hovednæringsmiddel«,  koaguleret 
Æggehvidestof,  kan  imidlertid  forskaffes  langt  lettere  og  bil- 
ligere, idet  f.  Ex.  Hvedebrød  indeholder  c.  8  pCt.  deraf  (hvilket, 
som  det  vil  ses  af  de  tidligere  anførte  Analyser,  omtrent 
svarer  til  Maltextraktets  Indhold). 

Hvorledes  Fabrikanten  vil  erstatte  •  tabte  NæringsTærdier« 
med  Sukker  eller  Sirup  i  et  Extrakt,   hvis  Hovedindhold  er 
Sukker,   hvoraf  intet  kan  gaa  tabt  under  FremstiUingen,  er 
mig  temmelig  uklart,   ligesom  det  er  vanskeligt  at  indse, 
hvorfor  Vacuumextraktet  mere  end  Liebigs  skulde  være  (li 
for  « brankede  Stoffer ».     Da  Varmegraden  ved  denne  sidste 
ikke  overstiger  110^,  og  hele  Fremstillingen  sker  ved  Damp, 
kan  der  umuligt  finde  Brankning  Sted.   Maaske  beror  denne 
Ytring  paa  Ukjendskab  til  den  fer  omtalte  af  Schulze  paa- 
viste  Farvning   af  Maltosen,   der  imidlertid   ikke  er  nogen 
Brankning.   Jeg  maa  derfor  i  Henhold  til  Ovenstaaende  anse 
det  for  mindre  heldigt,  naar,  som  paa  Signaturen  angivet, 
fiere  ansete  Læger  og  fiere   Hospitalsbestyrelser  have  fore- 
trukket et  paa  denne  Maade  tilberedt  Extraxt. 

Det  tredje  Extrakt,  tilberedt  efter  Liebigs  Methode,  fra 
en  Fabrikant  her  i  Byen,  indeholdt,  som  det  kunde  ventea, 
ingen  Diastas.  Den  var  af  en  mørk  Farve,  omtrent  aom 
det  først  omtalte  fra  Odense,  var  saa  godt  som  fuldstændig 
klar  og  fri  for  Syrer.  Den  indeholdt,  som  tidligere  sagt,  kun 
lidt  opløseligt  Æggehvidestof,  intet  udskilt,  hvilket  stemmer 
med  Liebigs  Forskrift,  hvor  det  udskilte  Æggehvidestof 
fjærnes,  inden  Inddampningen  fuldendes.  —  Smagen  var  ren 
og  frisk. 

De  ovenomtalte  tre  Extrakter  tror  jeg  ere  tilstræk  fcetige 
til  at  karakterisere  de  danske  Maltextrakt* Fabrikater  i  Al- 
mindelighed.    Saavidt  mig  bekjendt  findes  der  nemlig  ikke 
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over  Sygdomme,  Dødsfald  og  Fødsler  1  EJøbenhavn. 

Heddelt  efter  StndaltB^  Etatsr.  Dr.  med.  Bcklelinen  „UgontL  OToi^i^". 

im  Ugen  fra  den  1  til  den  7  Becbr.  Mif. 

Fra  Ejabeobayns  praktiserende  Læger  (191)  ere  i  Ugen  til 

d.  7  Decbr.  af  nedenstaaende  Sygdomme  anmeldt  ialt 
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TT^id  Feber  2,  akut  Diairhe  4,  R(Men  I,  Brj^tkaturii  1,  (lOnozTfae  1, 
TooeTiak  8a^  3,  SySUa  1  samt  Uiticam  1  Tilfielde. 

nndsi  ..andre  Faisoter"  ore  o^«rte  Mgends'i  den  forløbne  VgK 
ftiuseldte Tilfælde:  Coniunctdntis  1, Tonmkler  1,  Erjtliem2,  17iticaru4 
og  StomalitU  llTUMde. 

Vc}riM*M«H.  Den  3dje  og  4de  vare  kolde;  fonvrigt  mildt,  tugtigt 
og  taaget  Vejr  med  TeetUge  Tinde  og  Begnbjger. 

Samtlige  Dadabld  i  Ugen  til  den  7  Deebr^  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Aldersklasser. 
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andre  virkelige  Vacuumextrakter  end  det  nævnte,  og  de 
øvrige  Extrakter,  der  fremstilles  her  i  Landet,  vil  i  det 
Væsentlige  være  som  de  to  her  nndersagte,  om  end  Afvigelser 
i  Maltose-,  Syre-  og  Vandindhold  naturlig  finder  Sted. 

I  det  Hele  taget  maa,  som  alt  tidligere  sagt,  det  Extrakt, 
der  fremstilles  ved  Inddampning  af  Maltudtrækket  i  aabne 
Kar,  anses  for  at  staa  over  Vacuumextraktet,  der  altid  i 
hejere  eller  lavere  Grad  vil  lide  af  de  forhen  omtalte  Mangler, 
uden  at  det  samtidig  kan  give  ligesaa  store  end  sige  storre 
Fordele. 


KvaksalTeri«  Da  en  QaardmandBsøn  i  Linaa  havde  skaaret  sig  oyer 
det  højre  Knæ  med  en  Hakkelsekniv  og  i  lang  Tid  havde  ligget  nnder 
Lægebehandling  i  Silkeborg  uden  at  være  bleven  helbredet,  anmodede 
Faderen  den  Tiltalte  M.  P.  Chr.  om  at  se  paa  Benet  Dette  gjorde 
Tiltalte  og  efterat  have  faaet  Underretning  om  de  af  Lægerne  anvendte 
Midler  sagde  han,  at  han  ikke  vilde  give  noget  Lægeraad,  men  hvis 
det  var  hans  Søn,  vilde  han  anvende  de  og  de  Midler,  der  knnde  faas 
paa  Apotheket  uden  Recept.  De  saaledes  opgivne  Midler  bleve  ogsaa 
l)nigte,  og  Tiltalte  indfandt  sig  flere  Gange  og  saå  til  Benet,  hvorimod 
Forbindingen  af  Saaret  foretoges  af  Faderen.  Den  brngte  Behandling 
er  af  Lægen  betegnet  sbm  aldeles  forkastelig.  Tiltalte  vil  hverken  have 
forlangt  eller  faaet  Betaling  derfor.  Fremdeles  har  han  efter  en  Mands 
Anmodning  undersøgt  dennes  Kones  Bryst,  hvori  han  efter  en  BarseU 
affære  havde  faaet  Smerter,  og  foreskrevet  en  Salve,  hvorfor  han  modtog 
Betaling.  Da  Brystet  bulnede,  og  der  af  sig  selv  fremkom  en  Aabnlng 
i  samme,  borttog  han  først  noget  sygt  Kjød  og  skar  med  en  Kniv  et 
andet  Hul  i  Brystet,  og  da  ogsaa  det  andet  Bryst  var  blevet  sygt,  skar 
han  ligeledes  et  Hul  i  dette.  Det  blev  imidlertid  værre  med  Konen, 
hvorfor  hun  maatte  søge  Lægehjælp,  bg  Tiltaltes  Behandling,  der  vel 
ikke  kan  antages  at  ville  have  skadelige  Følger  for  hendes  fremtidige 
Helbredstilstand,  kunde  dog  have  medført  Fare  for  Konen.  Imqd  hans 
Benægtelse  er  det  endvidere  godtgjort,  at  han  har  foreskrevet  en  Pige 
Draaber  og  Mixtur  —  der  ,bl.  A*  bestod  af  Ammoniakgummi  —  som 
Middel  imod  Blegsot,  og  da  han  havde  foreskrevet  for  stor  Dosis  Am- 
moniakgummi, kunde  denne  under  visse  Forhold  have  medført  Fare.  I 
Betalingen  for  Behandlingen  af  Konen  var  tillige  indbefattet  Betalingen 
for  Recepten  imod  Blegsot.  For  dett«  Forhold  er  han  —  der  i  1870 
ved  en  Overretsdom  for  Kvaksalveri  idømtes  25  Rd.  til  vedkommende 
Amtsfattigkasse  —  nu  ved  Overrettens  Dom,  der  for  saa  vidt  stadfæster 
Silkeborg  Birks  Extraretsdom ,  idømt  en  Bøde  af  100  Kr.  til  samme 
Kasse,  hvorhos  Udredelsen  af  Aktionsomkostningeme  paalagdes  ham. 

(Nat.-Tid.  9de  Decbr.  1880.) 


Vdievnelse.  Under  10de  December  er  prakt.  Læge  i  Nykjøbing 
paa  Mors  A.  C.  Faartoft  allem.  udnævnt  til  Distriktslæge  i  bemeldte 
Kjøbstad  med  tilhørende  Distrikt. 
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Bekjendtgjørelser. 


c.  Ash   &  Sozxs   DoDtal-Depot«   Boldhoigade  3, 
er  forsynet  Died  Alt  til  Tandh^efiiget  benherende. 


Cornelius  Knadsen's  EtabL,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologisko  Instranaeiiter,  Medicjoaf- 
Thermometre ,  Sprøjter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  fia  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Pritkuraater  firaake. 

Latidahile  et  quidem  egregie.f!^m 

i.  BeescM  mavestyrkende 

Pepsin  Ejødextrakt 

anbefales. 
Hovedforhandler:  Alfred  leuea^  EjebenbayD. 

I  Udsalget  for  Hospitalsartikler 

Borgergade  4 

er  fremkommet  en  ny  Årtikel,  saakaldte 


Heftband 


der  anbefales  af  Dr.  fiissler  i  Pforzheim«  Dr.  Kebert  f •!!  m.  fl. 

Brugsanvisning  og  Prisliste  kan  afhentes  hos 

Harald  August, 

Leverandør  til  Milii.  Hospitalet 
(H  3194)  og  flere  andre  Hospitaler  i  KjøbenhaTo. 


Paa  C.  A.  Rf  iiieh  Forlag  er  udkommet  : 

Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleje. 

Tolv  ForelsBsninger 

af 

Dr.  med.  8.  B.  Sfait« 
Pris:  2Kn50e. 


Kjøbttaharn.  —  C.  A.  Rettsols  Foilaf.    Wmmoo  Lnnos  Kfl.  Hof-Boftrykk«!. 


^•beihaTik  I.  SS.  Iccbr.  18M. 


Ugeskrift  for  Læger, 

4d«  Række  U.  Nn  SO. 


Redigeret  af  Dr.  V.  BidMe. 


Mktid  t  Ofthalmologien  som  Lærefag  ved  Universitetet.  —  B  i  e  r  i  n  g- : 
Distriktslæg eroefi  Stilling.  —  Chr.  Hansted:  Forebyggelsen  af  Barsel- 
feber. —  Powell:  Lnngekaverner  behandlede  med  Thoracentese.  — 
Minist.  Skr.  om  Kvindens  Adgang  til  Examina.  —  Ordensdekoration  — 
Afsked  og  Udnævelse.  —  Bekjendtgølrelser. 


Åfthalm^legieM  son  Lærefag  ved  Uni? ersitetet. 


Da  der  som  bekjendt  for  Tiden  er  forelagt  Rigsdagen  et 
Lovforslag  om  Universitetets  Lærerkræfter,  rejser  sig  natur- 
ligt det  Spergsmaal,  om  det  nu  ikke  skulde  være  muligt  at 
foa  udfyldt  en  hidtil  bestaaende,  hejst  beklagelig  Lakune  i 
den  lægevidenskabelige  Undervisning  ved  Universitetet.  Vi 
sigte  hermed  til  Spørgsmaalet  om  Oprettelsen  af  en  Docent- 
post i  Ofthalmologien,  der  jo  saa  længe  har  staaet  paa  Dags- 
ordenen uden  at  kunne  naa  frem  til  en  heldig  Løsning, 
uagtet  ønskeligheden  og  Nødvendigheden  al  en  saadan  For- 
anstaltning længst  har  været  erkjendt.  Vi  vide  meget  vel,  at 
der  har  rejst  sig  Indvendinger  —  ogsaa  indenfor  selve  Fa- 
kultetet —  mod  Betimeligheden  af  Oprettelsen  af  denne 
Docentpost,  idet  man  er  gaaet  ud  fra,  at  man  ved  at  give 
Spedaliteterne  for  stor  Adgang  til  Universitetets  Lærerstole 
vilde  bringe  selve  Undervisningens  System  i  Fare  ved  at 
uddanne  Specialister  istedetfor  praktiserende  Læger.  Denne 
Frygt  beror  imidlertid  efter  vor  Formening  paa  en  fuld- 
stændig Misforstaaelse ;  her  er  jo  nemlig  slet  ikke  Tale  om 
at  give  de  medicinske  Studenter  en  Uddannelse  i  OfthalmO'- 
logien,  som  skulde  kunne  stille  dem  i  Specialisternes  Bække,  men 
kun  om  at  give  dem  de  nødvendigste  Kundskaber  i  Ojensyg- 

4de  Bakke.  2det  Bd. 
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dommenes  Erkjendelse  og  Behandling,  som  de  ikke  godt 
kunne  undvære,  naar  de  i  Virkeligheden  skulle  blive  dygtige 
og  flinke  praktiserende  Læger.  Der  er  jo  som  bekjendt  flere 
Specialiteter,  F£)dselsviden8kaben,  Dermatologien  o. s.?.,  som 
allerede  længst  have  haft  deres  Repræsentanter  Uandt  Uni- 
versitetata  Lærere,  uden  at  det  er  faldet  Nogen  ind,  at  det 
skulde  være  disse  Mænds  Opgave  at  uddanne  deres  Elever 
til  Specialister.  Hensigten  er  her  kun  at  give  den  vordende 
Læge  de  Kundskaber  i  den  paagjældende  Videnskabsg^en, 
som  kunne  danne  Grundlaget  for  hans  senere  mere  selv- 
stændige Udvikling,  og  som  han  kan  gjere  frugtbringende  i 
sin  praktiske  Virksomhed  -^  og  at  Resultatet  har  været  for- 
maalstjenligt,  derom  tør  der  vel  ikke  fra  nogen  Side  rejses 
nogen  som  helst  Tvivl. 

Hvordan  man  nu  end  er  tilbøjelig  til  at  opfatte  dea 
hele  Sag,  saa  er  det  et  Faktum,  at  Lægevidenskaben  —  aom 
da  Naturvidenskaben  i  det  Hele  —  viser  en  stedse  voxende 
Disposition  til  at  dele  sig  i  Specialiteter,  et  Faktum,  der 
ikke  alene  resulterer  af  den  stadigt  voxende  Stofmasse  men 
ogsaa  af  det  Forhold,  at  enhver  dybere  Forskning  aabner 
Udsigten  til  nye  Erkjendelsens  Veje,  som  kun  den  specielt 
Sagkyndige  kan  arbejde  sig  videre  frem  paa.  Vi  kunne  — 
forat  holde  os  til  vort  særlige  Omraade,  og  forat  forebygge 
en  Misforstaaelse,  der  desværre  kun  altfor  ofte  viser  sig 
foreliggende  —  ikke  stærkt  nok  betone,  at  ingen  Læge  Inn 
blive  en  fuldendt  Specialist,  uden  at  hans  Spedalstadium 
hviler  paa  en  solid  Basis  af  grundige  Kundskaber  i  alle  Læge- 
videnskabens praktiske  og  teoretiske  Discipliner,  da  jo  det 
enkelte  Organs  Sygdomme  kun  saa  sjældent  ville  kunne  for- 
staas  fuldt  ud,  naar  de  ikke  ses  og  vurderes  i  Belysning  af 
den  hele  Organismes  Funktion  og  Livsytringer.  Men  et  saa- 
dant  Studium  ligger  jo  et  godt  Stykke  ud  over  de  Opgaver, 
som  jforeligge  ved  den  medicinske  Students  Uddannelse,  og 
Talen  er  derfor  aldeles  ikke  derom  paa  dette  Sted.  Spøigs- 
maalet  om,  hvorvidt  den  enkelte  blandt  de  forskjellige  Spe- 
cialiteter kan  gjøre  Fordring  paa  at  have  sin  særlige  Re- 
præsentant ved  Universitetet,  afhænger  efter  vor  Mening 
simpelthen  af  to  Momenter,  nemlig  for  det  Første,  hvorvidt 
den  har  baaret  saadanne  Frugter  i  praktisk  Retning,  at  disse 
gjennem  de  praktiserende  Læger  bør  udnyttes  i  de  Syges  og 
i  Samfundets  Interesse,  samt  om  dens  videnskabelige  System 
bar  naaet  et  saadant  Omfang,  at  den  kun  kan  doceres  af  en 
dygtig  Speeialist,  som  har  gjort  dens  Studium  og  Udøvelse 
til  sin  lavsgjerning.    At  Ofthalmologien  i  begge  Henseender 
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opfylder  alle  Fordringer  for  at  komme  i  Betragtning  fnidt 
ud,  derom  kan  der  vel,  eller  bar  i  alt  Fald,  ikke  være  nogen 
Tvivl.  Ligesom  Oflhalmologien  paa  en  strængt  videnskabelig 
Omndvold  har  arbejdet  sig  frem  til  en  fremragende  Plads  i 
Specialfagenes  Række,  saaledes  staar  den  i  Henseende  til  de 
praktiske  Resultater,  den  har  bragt,  ikke  tilbage  for  nogen 
anden  sideordnet  Gren  af  Lægekunsten. 

Heldigvis  have  vi  i  de  senere  Åar  ikke  fuldstændigt 
savnet  Undervisning  i  Ofthalmologien ,  idet  der  paa  private 
Øjenkliniker,  og  da  forst  og  fremmest  paa  Dr.  B.  Hansen's, 
er  udfoldet  en  højst  anerkjendelsesværdig  og  betydningsfold 
Virksomhed  i  den  Retning,  en  Virksomhed,  som  ogsaa  er 
blevet  anerkjendt  og  skattet  af  de  medicinske  Studenter  og 
Kandidater,  der  i  forholdsvis  stor  Mængde  have  modtaget 
den  saaledes  tilbudte  Vejledning,  uagtet  de  derved  erhvervede 
Kundskaber  hverken  ere  nødvendige  til  at  kunne  absolvere 
Embedsexamen  eller  til  at  opnaa  Jas  practicandi.  Men  selv 
om  man  tor  gaa  ud  fra,  at  denne  Undervisning  vil  blive 
givet  med  lige  saa  stor  Liberalitet  i  Fremtiden  som  hidtil, 
er  Spørgsmaalet  dermed  ikke  løst.  Uanset  at  Staten  dog 
vel  ikke  i  Længden  vil  kunne  være  bekjendt  at  læsse 
over  paa  private  Mænds  Skuldre  en  den  selv  paahvilende 
Pligt,  kan  Sagen  dog  aldrig  siges  at  være  ordnet  paa 
en  betryggende  Maade,  saa  længe  den  udelukkende  skal 
støtte  sig  til  private  Mænds  Velvillie,  og  hertil  kommer,  at 
man  først,  naar  der  er  ansat  en  Docent  i  Ofthalmologien 
ved  Universitetet,  vil  kunne  gjøre  Deltagelsen  i  denne  Under- 
visning obligatorisk  for  de  Studerende  og  saaledes  sikre  sig 
imod,  at  de  gaa  ud  i  deres  praktiske  Gjerning  uden  de 
Kundskaber  i  denne  vigtige  Gren  af  Lægekunsten,  som  nu- 
tiidags  maa  anses  nødvendige  for  den  praktiserende  Læge. 

Det  forekommer  os  derfor,  at  det  medicinske  Fakultet, 
fra  hvem  Initiativet  i  denne  Sag  maa  udgaa,  har  en  bestemt 
Forpligtelse  til  at  gjøre  Sit  til,  at  dette  uheldige  Forhold 
kan  blive  afhjulpet  gjennem  den  ventede  Lov  om  Universi- 
tetets Lærerkræfter.  Det  er  os  vel  bekjendt,  at  Fakultetet 
halvgjort  Skridt  i  den  Retning,  men  hvad  vi  haabe,  er,  at 
disse  Bestræbelser  maa  være  saa  energiske,  som  Sagens  Be- 
tydning kræver.  Det  gjælder  om  at  gjøre  det  klart  for 
Statsmyndighederne,  at  det  er  en  Sag  af  den  største  inter- 
esse for  hele  Samfundet,  at  Kundskaben  om  Ojensygdommenes 
Erkjendelse  og  Behandling  bliver  saa  stor  som  mulig  blandt 
de  praktiserende  Læger.  Det  nytter  ikke  at  tro,  at  Trangen 
til  Hjælp  i  den  Retning  kan  afhjælpes  af  de  enkelte  Specialister 
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i  HoTedstaden  og  nogle  sterre  ProYinsbyer;  thi  uanset  at  den 
praktiserende  Landlæge  ofte  vil  komme  til  at  behandle  al- 
vorlige jØ^jensygdomme  bos  mange  Patienter,  som  ikke  knnne 
eller  ikke  ville  foretage  en  Rejse  til  den  mere  kyndige  Spe- 
cialist, kræves  der  jo  ogsaa  særlige  Kundskaber  for  itide  at 
kunne  erkjende  mange  alvorlige  Former  af  Øjensygdomme 
og  afgjøre,  om  deres  rette  Behandling  kræver  Specialistens 
Hjælp.  Ligesom  den  stærke  Synssvækkelse  og  i  endnu  højere 
Grad  selvfelgelig  den  fuldstændige  Blindhed  altid  er  en  stor 
Ulykke  for  Patienten  selv,  saaledes  har  den  ofte  en  reel  Be- 
tydning for  det  Samfund,  hvori  han  lever,  og  som  i  fornødent 
Fald  er  forpligtet  til  at  serge  for  hans  Underhold.  Det  maa 
derfor  haabes,  at  det  kommer  til  at  staa  klart  for  Stats- 
myndighederne, at  det  her  ikke  alene  drejer  sig  om  Viden- 
skabens men  ogsaå  om  selve  Samfundets  Tarv,  og  at  et 
Land,  der  allerede  har  gjort  saa  meget  for  de  Blinde,  ogsaa 
engang  maa  træffe  de  Foranstaltninger,  der  af  de  Sagkyndige 
betegnes  som  absolut  nødvendige,  forat  formindske  de  Blindes 
Antal.  Vi  forvente,  at  Fakultetet  vil  gjere  Sit  til,  at  dette 
maa  staa  klart  for  Statsmyndighederne,  naar  de  skolie  træffe 
Aigjerelsen  i  denne  Sag. 


Distriktslægernes  StiUing« 

Af  Distriktslæge  B  i  e  r  i  n  g. 


Med  Tak  til  Stiftsfysikus,  Dr.  med.  Krebs  og  Distriktslage 
Johnsen  for,  at  de  have  bragt  vort  Medicinal  væsen  paa 
Tale,  efterat  den  Forventning  om  en  hensigtsmæssig  og  tids- 
svarende Ordning  —  i  al  Fald  af  den  everste  Medicinal- 
avtoritét  — ,  der  for  et  A  årstid  siden  vaktes  hos  Lægestanden, 
synes  at  skulle  svinde,  uden  at  der  er  opnaaet  andet  end  en 
Lap  paa  en  brestfældig  Bygning,  udbeder  jeg  mig  Tilladelse 
til  at  maatte  fremdrage  en  Side  af  vort  Medicinal  væsen,  s^m 
kun  tilfulde  kan  kjendes  af  den^  der  ser  Forholdene  paa 
nært  Hold. 

Dr.  Krebs  har  givet  en,  væsentlig  historisk.  Fremstilling 
af  vort  Medicinalvæsens  Opkomst  og  Udvikling  med  Paa- 
visning  af  mislige  Bestemmelser,  som  Tid  efter  anden  ere 
komne  til,  og  med  Forslag  til  en  Omordning  af  vort  Medi- 
cinalvæsen i  Lighed  med  det  norske.     Men  Nødvendigheden 
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af  en  Omordning  søges  her  begrundet  ad  theoretisk  Veg  ved 
at  paavise  Mangler  og  Fejl,  som  vel  kunne  erkjendes,  medens 
der  kan  svares:  det  kunde  vdsre  bedre,  men  det  gaar.  Og 
saa  gaar  det  fremdeles,  maaske  med  endnu  en  Lap  til  Dæk- 
ning af  det  mest  Brøstfældige  eller  vel  endog  med  en  lille 
Tilbygning  i  moderne  Stil.  Nødvendigheden  af  en  Omord- 
ning kommer  først  frem,  naar  det  kan  ses,  hvordan  det  gaar. 

Distriktslæge  Johnsen  har  givet  en  Fremstilling  af 
Distriktslægernes  Overbebyrdelse  med  Forretninger  i  Forhold 
til  den  Løn,  som  ydedes  dem,  samt  Forslag  til  en  bedre 
Lønning.  Det  kan  erkjendes  at  være  strængt  for  Distrikts- 
lægerne, det  kan  maaske  endog  findes  ubilligt,  at  de  ere  saa 
slet  lennede;  men  det  gaar.  Distriktslægeembederne  kunne 
blive  besatte;  Nødvendigheden  af  at  stille  Distriktslægerne 
under  andre  Forhold'  kommer  først  ret  frem,  naar  det  kan 
ses,  hvordan  det  gaar.  Til  denne,  af  de  givne  Fremstillinger 
ikke  medtagne,  Side  af  vort  Medicinalvæsens  nuværende  bi- 
stand ønskede  jeg  at  yde  et  lille  Bidrag. 

Ifølge  Instrux  forStads*  og  Distriktslæger  af  22de  Oktober 
1877  ere  disse  forpligtede  til,  paa  bedste  Maade  og  efter 
Evne,  saa  vidt  muligt,  at  7de  Enhver  til  Lægehjælp  Træn- 
gende forlangt  Bistand.  Det  er  altsaa  ikke  blot  en  Bet, 
disse  Embedslæger  have,  til  at  praktisere,  men  Praxis  paa- 
hviler dem  som  en  Pligt,  de  ikke  kunne  unddrage  sig.  Der- 
næst ere  de  ifølge  samme  Instrui  forpligtede  til  uden  Vederlag 
at  behandle  alle  de  Syge,  soni  af  Distriktets  Kommuner  hen- 
vises til  dem.  Dette  gaar  nu  saaledes  til,  at  Distriktslægen 
faar  fra  et  Sogneraadsmedlem  en  Anmodning  om  at  tilse  en 
Syg  i  et  Sogn.  Han  folger  med  den  afgivne  Befordring  og 
ordinerer  det  Fornødne  for  den  Syge.  Om  dette  Besøg  er 
tilstrækkeligt  eller  om  det  bør  gjen tages,  kan  den  Syge  ikke 
bedemme  og  Sogneraadet  ikke  heller.  Den  eneste,  der  kan 
bedømme  det,  er  Distriktslægen ;  men  hvorledes  har  Medicinal- 
ordningen stillet  ham?  Den  Maade,  hvorpaa  han  oppebærer 
sine  Embedsindtægter,  maa  gjere  ham  utilbejelig  til  at  paa- 
tage sig  slige  Kejser  til  syge  Fattige,  idet  han  intet  Vederlag 
faar  for  Behandlingen  og  kun  saa  ringe  Diæter  for  Bejsen, 
at  de  blive  uden  væsentlig  Betydning  for  ham.  Han  er 
derimod  henvist  til  at  søge  den  Indtægt,  hvoraf  han  væsent- 
ligst skal  leve,  ved  privat  Praxis.  Han  er  derfor  nødt  til  at 
udføre  saadanne  Bejaer  saa  hurtig  som  muligt  og  ntaa  ønske 
dem  saa  sjældne  som  muligt,  at  de  ikke  skulle  bringe  ham 
altfor  stort  Tab  i  hans  Næring. 

Hvad  der  maa  gjøre  Distriktslægen  end  mere  utilbøjelig 
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til  at  paatage  sig  Bejser  til  syge  Fattige,  er  den  Trafik,  åøi 
drives  med  at  bringe  andre  end  egentlige  Fattiglemmer  ind 
under  Distriktslægens  gratis  Behandling.  Det  er  allerede 
odiøst,  at  Sogneraadet  bar  fiet  til  at  tilstaa  Saadanne,  som 
ikke  ere  under  Fattigvæsenets  Forsorg,  gratis  Bebandling  af 
Distriktslagen.  Trænger  Vedkommende  til  Understøttelse,  ør 
det  naturligt,  at  Sognet  yder  Dnderstettelsen;  men  at  den 
udskrives  bos  Lægen,  er  at  opstille  en  Fristelse,  som  kan 
altror  let  fanger.  Dette  er  derfor  en  Byrde,  som  maa  gere 
Distriktslægen  utilbøjelig  til  Gjerningen,  og  det  desto  mere 
jo  mere  bans  Hjælp  bliver  misbrugt. 

Der  fares  Klage  over,  at  der  tilstaaes  fri  Behandling  til 
Saadanne,  som  kunne  betale  selv.  Vistnok  vilde  Distrikts- 
lægen i  saadanne  Tilfælde  kunne  forlange  Betaling  af  S(^ne- 
raadet.  Men  det  er  vanskeligt  at  opdage  slige  Tilfælde,  end 
vanskeligere  at  godtgjere  Vedkommendes  Evne.  Distrikts* 
lægen  bliver  hentet  til  en  Syg  og  forbavses  over  at  finde 
den  Syge  særdeles  vel.  Han  bar  kun  haft  et  lille  Ildebe- 
findende, som  han  slet  ikke  tænkte  paa  at  søge  Lægehjælp 
for.  Men  han  er  Medlem  af  en  Sygekasse  og  vilde  gjerae 
have  den  stipulerede  Sygehjælp  udbetalt  af  denne,  og  dertil 
fordres  en  Lægeattest.  Saa  er  Sogneforstanderen  saa  vel- 
villig at  give  ham  en  Rekvisition  om  Lægehjælp  for  Sognets 
Hegning  til  Distriktslægen,  som  da  hentes,  forat  give  ham  et 
unødvendigt  Baad  og— for  at  udstede  en  Sygeattest. — Distrikts- 
lægen bliver  hentet  en  mørk  Efteraarsaften  til  en  Syg  en 
Mil  fra  hans  Hjem.  Til  sin  Forbavselse  finder  han  en  ung 
Husmandskone  med  en  lidt  svullen  Overlæbe,  men  iavrigt 
fuldstændig  rask.  Der  var  en  ubetydelig  Tandbyld  ved  en  af 
Fortænderne,  hvad  selv  Gaardmandsfolk  ikke  vilde  søge  Læge- 
hjælp for.  Efter  endt  Sygebesøg  præsenterer  Manden,  som 
ikke  var  under  Fattigforsørgelse,  Distriktslægen  en  Rekvisition 
fra  et  Sogneraadsmédlem  om  at  yde  den  Syge  Lægehjælp 
for  Sognets  Regning.  Manden  arbejdede  hos  Sogneraads- 
médlem met,  som  velvillig  havde  tilbudt  at  hente  Lægen  til 
hans  Kone  —  dog  først  efber  endt  Arbejdstid  om  Aftenen. 
Paa  den  Tid  frygtede  Manden,  at  Distriktslægen  ikke  skulde 
tage  med,  naar  det  var  i  Fattigpraids;  han  havde  derfor 
været  saa  forsynlig  at  vente  med  at  præsentere  Rekvisitionen 
fra  Sogneraadet,  indtil  Besøget  var  endt.  —  Distriktslægen 
bliver  hentet  til  en  Husmandsfamilie  efter  Sogneraadets  Re- 
kvisition*, men  bliver  optnærksom  paa,  at  det  imod  Sædvane 
stadig  er  den  samme  Vogn,  der  henter  ham.  Han  faar  da 
at  vide,  at  det  er  den  Mand,  Hosmanden  arbejder  for,  der 
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^erer,  og  at  Sogoeraadet  har  tilstaaet  ham  tn  Lsegebehand- 
liQg  paa  Betingelse  af,  at  han  eely  skal  skaffe  Befordring  og 
refundere  Sognet  sit  Udlæg. 

Exemplerne  paa  slige  og  paa  forskjellig  Maade  varierede 
Miabrug.  knnne  mange  Distriktslæger  vistnok  forege.  Endnu 
skal  jeg  kun  anføre  et  Exempel  paa,  at  et  Sogneraad  ogsaa 
kan  benytte  en  modsat  Fremgangsmaade,  nemlig  at  uodslaa 
sig  for  at  rekvirere  Distriktslægen,  naar  dette  kan  være  for« 
delagtigt  for  Sognet.  En  Kone  med  en  kronisk  Sygdom, 
der  kræver  jævnligt  Tilsyn,  beklager  sig  for  Distriktslægen 
over  ikke  at  have  Baad  til  at  faa  ham  hentet^  men  er* 
kjender  tillige,  at  hun  vil  kunne  foa  fri  Behandling  for 
Sognets  Regning,  naar  hun  begjaarer  det.  Hun  erklærer  at 
ville  gjere  det,  og  Distriktslagen  fiatstsætter  strax  Tiden,  naar 
han  i  saa  Fald  kan  hentes.  Til  fastsat  Tid  meder  Vogn,  og 
fremdeles  i  Løbet  af  nogle  Maaneder  hentes  han  16  Gange. 
Da  han  tilstiller  Sogneraadet  Regning  herpaa,  nægter  det  at 
betale,  samt  at  Vedkommende  er  behandlet  for  Sognets  Beg- 
nets Regning.  Da  nemlig  den  Syges  Mand,  som  er  meget 
drikfældig,  forlanger  Lægehjælp  til  Konen,  erklærer  Sogne-* 
raadet  sig  strax  villig  til  at  yde  denne,  men  med  den  Be- 
mærkning, at  han  saa  maatte  være  Fattiglem.  Den  drik- 
fieldige  Mand  afslog  da  Hjælpen  med  den  Bemærkning,  at 
han  hellere  vilde  berøve  sig  selv  og  sin  Familie  Livet  end 
være  Fattiglem.  Hvorledes  Vognene,  som  hentede  Distrikts- 
lægen, ere  blevne  tilvejebragte,  vides  ikke.  Men  Behandlingen 
forefaldt  i  Slutningen  af  det  ene  Aar  og  i  Begyndelsen  af 
det  næste,  og  Recepter  for  den  Syge,  udstedte  af  Distrikts- 
lægen for  Sognets  Regning,  vare  ved  Aarskiftet  optagne  paa 
Apothekerens  Regning,  der  blev  tilstillet  Sogneraadet.  Men 
dette  lod  imod  Sædvane  Regningen  ubetalt  i  over  et  halvt 
Aar,  indtil  Distriktslægens  Regning  fremkom ;  saa  først  gjorde 
man  Indsigelse  hos  Apothekeren  angaaende  de  ommeldte 
Recepter  for  denne  Syge.  Kommentar  hertil  behøves  vel  ikke. 

Lige  over  for  saadanne  Forhold  i  Forbindelse  med  hans 
Lønningsmaade  maa  Distriktslægen  være  særlig  utilbøjelig  til 
at  paatage  sig  Rejser  til  syge  Fattige.  Kommer  dertil,  at 
Fattigpraxis  efter  Justitsministeriets  Skrivelse  af  30te  Avgust 
1858  er  paalagt  Distriktslægen  som  en  Forpligtelse,  naar  den 
fordres  udført  af  ham,  men  uden  at  der  kan  tilkomme  ham 
nogen  Berettigelse  til  saadan  Praxis,  hvorimod  enhver  Kom- 
mune maa  have  Ret  til  at  vælge,  hvilken  Læge  den  tror  sig 
bedst  tjent  med,  saa  er  Distriktslægen  saa  Test  knyttet  til 
de  syge  Fattige,  at  han  hverken  har  Opfordring  eller  Myn- 
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dighed  til  at  forlange  gentagne  Besøg  hos  disse.  Det  ?3 
sige:  de  syge  Fattige  ere  prisgivne  Forboldene.  Den«  der  er 
sat  dem  som  Værge,  Sogneraadet,  kan  ikke  bedemme  deres 
Trang  til  Lægehjælp,  og  den,  der  kan  l>ed6mme  den.  Di- 
striktslægen, lammes  og  hemmes  i  den  Bestræbelse,  hvortil 
han  af  humane  Hensyn  maatte  ledes. 

Der  er  anvendt  Omha  nok  paa  Ordningen  af  Distrikts- 
lægernes Forhold  til  Fattigpraxis;  men  Omhuen  er  rettet  paa 
at  skaffe  Kommunerne  Lægehjælp  saa  let  og  billigt  som  muligt. 
Man  har  endog  gjort  Brud  paa  logisk  Slutningsorden  forat 
spare  Kommunerne  S  Mk.  for  visse  Bejser.  KanceL-FL 
4de  Oktober  1825  fastsætter  nemlig  Lægens  Diætpenge  for 
Bejser  til  2  Bd.  for  hver  Dag  med  tre  sideordnede  Und- 
tagelser :  a.  Bejser  til  Almisselemmer  og  syge  Beserver,  hvorfor 
kun  Diætpenge  blive  at  betale  med  1  Bd.,  b.  Bejser  onder 
2  Mil,  hvorfor  der  kun  erlægges  halve  Diætpenge  og  c  Bejser 
i  Anledning  af  Vakcinatipn,  hvorfor  Intet  betales,  Denne 
klare  Bestemmelse  har  imidlertid  ikke  forhindret,  at  KanceL 
Skriv.  8de  Januar  1833  udtaler,  at  Undtagelse  b.  fra  Hoved- 
reglen »ikke  kan  fortolkes  anderledes »  end  som  en  Und- 
tagelse ogsaa  fra  Undtagelse  a.,  ret  som  om  Plakaten  som 
sideordnede  Hovedregler  havde  fastsat  Diætpengene  til  1  Bd« 
for  Bejser  i  Fattigpraxis  og  2  Bd.  for  andre  Bejser  med  en 
fælles  Undtagelse  (b.)  herfra.  Logisk  kan  Kancel.-Pl.  4de  Oktober 
1825  netop  ikke  fortolkes  saaledes,  og  at  den  er  fortolket 
anderledes,  derom  vidner  den  Henstilling,  der  har  foranlediget 
Kancel.  Skriv.  8de  Januar  1833.  Den  minutiase  Omhu,  man 
har  haft  for  Pengespargsmaalets  Ordning,  fremgaar  karakte- 
ristisk af  KanceL-Skriv.  18de  Oktober  1825,  der  ferer  til  de 
latterligste  Situationer.  I  denne  KanceL-Skriv.  meldes,  at 
der  kun  tilkommer  Lægen  én  Gang  Diætpenge  for  hver  Dag, 
selvfelgelig  beregnede  efter  den  sammenlagte  Vejlængde,  han 
har  tilbagelagt;  men  Belabet  af  Diætpengene  bliver  at  for- 
dele forholdsmæssigt  paa  de  forskjeliige  Kasser,  der  skolJe 
udrede  dem.  Foretager  Distriktslægen  nu  en  Bejse  i  Fattig- 
praxis paa  en  Mil ,  faar  han  betalt  2  Kr.  af  vedkommende 
Sogn;  men  foretager  han  samme  Dag  en  Bejse  til  et  andet 
Sogn  i  kortere  Alstand  end  en  Mil,  saa  skal  dette  Sogn  være 
meddelagtig  i  at  tilsvare  de  2  Kr.,  medens  hint  Sogn  faar 
en  saadan  Del  refunderet,  at  det  kommer  til  at  betale  dob- 
belt saa  meget  som  dette.  Her  opstaar  en  Begneopgave, 
som  mangt  et  Sogneraadsmedlem  ikke  er  istand  til  at  låse, 
og  den  Betaling,  som  det  paaligger  hvert  Sogn  at  udrede, 
kan  slet  ikke  bestemmes  med  betalbar  Nejagtighed.  Qjer  nu 
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Lægen  flere  Rejser  paa  samme  Dag,  hvad  ikke  er  nsæd- 
vanligt,  eaa  opstaar  den  latterligste  Fordeling,  som  for  Lægen 
vilde  være  aldeles  fortvivlet,  dersom  han  paa  alle  Steder 
modtog  kontant  Betaling,  saa  at  ban  fik  minutiese  Refusioner 
at  yde  til  flere  forskjellige  Steder. 

Men  Kancel.-Pi.  4de  Oktober  1825,  der  indeholder  et 
almindeligt  Regulativ  for  de  Betalinger,  som  blive  at  erlægge 
til  de  i  Provinserne  ansatte  Læger  for  Forretninger,  der  ud- 
fares for  det  Offentlige,  fastsætter,  at  Lægen  nyder  Diæt- 
penge. «Ved  alle  ovenstaaende  Forretninger,  hvormed  Rejser 
ere  forbundne,  for  bver  Dag  2  Rd.»,  uden  at  Forretnings- 
rejser, som  forefalde  paa  en  Dag,  hvor  Lægen  har  oppebaaret 
Diætpenge  for  andre  Rejser,  herfra  undtages.  Hermed  synes 
altsaa  naturligst  kun  at  være  betegnet,  at  der  tilkommer 
Lægen  2  Rd.  for  hver  Dag,  en  Forretning  udstrækkes,  men 
at  der  tilkommer  ham  Diætpenge  for  alle  Forretningsrejser. 
At  betragte  Diætpenge  som  en  Dagbetaling,  der  kun  kan 
oppebæres  én  Gang  for  hver  Dag,  kan  have  sin  Berettigelse« 
naar  det  Væsentlige  ved  Forretningen  er  dens  Udstrækning, 
og  naar  der  ved  Ansættelsen  af  Diætpengened  Størrelse  er 
taget  tilbørligt  Hensyn  til,  at  Betalingen  er  for  en  Dags- 
gjerning.  Er  det  Væsentlige  ved  Forretningerne  derimod 
deres  Tal,  er  det  ubilligt,  at  mange  Rejser  kun  skulle  be- 
tales som  én,  og  Diætpengene  for  Distriktslæger  paa  Rejser, 
navnlig  til  Almisselemmer,  ere  saa  lavt  ansatte,  at  det  bliver 
vanskeligt  at  forstaa,  hvorledes  deres  Betragtning  som  en 
Dagbetaling  har  kunnet  fi|ide  Indgang,  naar  det  ikke  er, 
fordi  man  særligt  har  bafl;  for  Oje  at  skaffe  Kommunerne 
Lægehjælp  saa  let  og  billigt  som  muligt,  uden  at  betænke 
Ubilligheden  eller  den  Fristelse,  der  opstilles  for  Lægen  til 
at  udskyde  en  Rejse  til  næste  Dag  for  at  kunne  opnaa 
Diæter  for  den.  Ellers  pleje  Diætpenge  at  være  afpassede 
efter  Vedkommendes  Samfundsstilling,  saa  at  den  højere  stil- 
lede Embedsmand  oppebærer  højere  Diætpenge  end  den  lavere 
stillede.  Men  her  tillægges  der  den  samme  Embedsmand 
lavere  Diætpenge,  naar  han  rejser  til  Fattige,  end  der  til- 
kommer ham  for  andre  Rejser;  ret  som  om  han  paa  slige 
Rejser  kunde  erholde  Rejsens  Fornødenheder  billigere. 

Man  har  ved  Ordningen  af  disse  Forhold  ofret  sin  Op- 
mærksomhed paa  Bisagen  og  set  bort  fra  Hovedsagen  —  de 
syge  Fattige.  Det  Lægetilsyn,  man  har  villet  tilsikre  disse, 
og  som  oprindelig  kan  have  været  praktisk  og  tidssvarende, 
er  bleven  gjort  illusorisk  derved,  at  en  Mængde  senere  An- 
ordninger og  Bestemmelser  i  Forbindelse  med  de  forandrede 
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Tidsforhold  bar  fremkaldt  et  Misforhold  meliem  Diatrikts« 
lægernes  Pligter  og  Rettigheder  paa  dette  Omraade,  aaa  at 
den,  til  hvem  de  syge  Fattige  naturligst  og  nærmest  kunne 
støtte  sig,  er  berevet  baade  Opfordring  og  Myndighed  til  at 
paase  deres  Tarv.  Naar  der  derfor  klages  over  Distrikts- 
lægernes slette  Lønning  og  Lønningsmaade,  saa  er  det  middel- 
bait  de  syge  Fattige,  som  rammes  heraf.  Diatriktslsgea 
maa  kunne  finde  en  Levevej  i  sin  Stilling.  Den  Indfai^ 
han  oppebærer  af  Stat  og  Kommune,  er  utilstrækkelig  hertil; 
han  maa  derfor  søge  privat  Erhverv,  hvad  han  jo  ogsaa  an- 
ordningsmæssigt  er  henvist  til.  Men  jo  større  Misforholdet 
er  mellem  Arbejde  og  Løn  paa  den  ene  Side,  desto  mere 
Omhu  tvinges  han  til  at  anvende  forat  s^e  sit  nødvendige 
Erhverv  suppleret  fra  den  anden  Side,  og  de  syge  Fattig, 
der  for  den  offentlige  Læge  burde  være  de  Cerste,  blive  de 
sidste.  En  Skildring,  som  gik  endnu  mere  i  Enkeltheder, 
som  gik  ind  i  de  Syges  Hjem  og  fulgte  dem  der,  vilde 
utvivlsomt  frembringe  et  Billede,  som  med  tydelige  Træk 
vilde  vise,  at  der  er  noget  Baaddent  derinde.  Det  vilde 
komme  for  en  Dag,  at  det  er  en  brøstfældig  Skude,  hvorpaa 
mange  Medborgere  ere  satte  ud  med  Tilsagn  om  Betryggelse 
og  Hjælp  i  Nøden.  Men  Tilsagnet  bringer  Skuffelse,  fordi 
man  bar  villet  Maalet  men  ikke  Midlerne. 

Ses  hen  til  de.  Distriktslægerne  paalagte.  Fligter  med 
Hensyn  til  Menneskers,  Dyrs  og  Planters  sanitære  Forhold, 
til  Boliger,  Spise,  Drikke  og  Næringsveje,  ere  disse  saa  om- 
fattende og  indgaaende,  at  et  paradisisk  Velvære  synes  at 
maatte  være  Maalet  for  vore  Bestræbelser.  Men  desværre 
ere  Midlerne  paa  dette  Omraade  heller  ikke  afpassede  efter 
Formaalet.  Distriktslægen  skal  være  tilstede  allevegne,  skal 
kjende  Alle  og  vide  Alt  Han  skal  stadig  have  Opmærksom- 
heden henvendt  paa,  at  Befolkningen  beskyttes  mod  daarligt 
Vand,  usunde  eller  forfalskede  Fødemidler,  offentlig  og  privat 
Urenlighed,  skadeUge  Næringsveje«  mod  Smitte  baade  fra 
Mennesker,  Dyr  og  Planter.  Kort,  Distriktab^n  bar  en 
Virkekreds  i  det  Offentliges  Tjeneste,  hvoraf  hele  hans  Tid 
og  Arbejdskraft  maatte  optages.  Ikke  desto  mindre  lønnes 
han  saaiedes,  at  han  er  nødt  til  at  anvende  sin  meete  Tid  i 
privat  Tjeneste  forat  kunne  leve.  Det  gaar  her  som  sæd- 
vanligt, at  man  opnaar  for  lidet,  fordi  man  vil  opnaa  for 
meget.  Den  Dissriktslægerne  paa  dette  Omraade  paalagie 
Virksomhed  umuliggjøres  yderligere  derved,  at  der  heller  ikke 
her  er  tillagt  ham  tilsvarende  Myndighed  til  at  føre  det  for- 
langte Tilsyn.   Eun  undtagelsesvis,  navnlig  ved  farlig  Epidemi, 
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og  under  særlig  Beservation  kan  han  foretage  en  Bejse,  saa 
at  hans  Tilsyn  i  de  mange  forskjellige  Retninger  bliver  fuld* 
stændig  illusorisk. 

Det  Spor,  b?ori  Forestillingen  om  Smitte  og  Sygdommes 
Udbredelse  ved  Smitte  i  den  senere  Tid  er  kommen,  aabner 
en  vid  Mark  for  Distriktslægens  Virksomhed,  og  aabner  en 
Mnlighed  for,  at  hensigtssvarende  Foranstaltninger  i  en  ganske 
anden  Grad  end  tidligere  vil  kunne  indskrænke  Epidemiers 
og  smitsomme  Sygdommes  Udbredelse.  Men  til  at  træffe 
slige  Foranstaltninger  med  Udsigt  til  Nytte  er  Lægens  Nær- 
værelse, og  hyppige  Nærværelse,  blandt  de  Syge  og  disses 
Omgivelser  ubetinget  fornøden.  Skalle  de  Forventninger, 
der  maa  knyttes  til  DistriktsIaBgernes  allestedsnærværende 
Tilsyn  med  Sunde  og  Hjælp  for  Syge,  være  andet  end  en 
glinsende  Boble,  der  forsvinder,  naar  man  vil  gribe  den,  maa 
disse,  ogsaa  af  Hensyn  til  den  Tid,  vi  i  epidemiologisk  Hen- 
seende gaa  imøde,  stilles  under  saadanne  Betingelser,  at 
den  dem  paalagte  Virksomhed  bliver  mulig  c.  effectu.  Men 
den  nuværende  Ordning,  der  seger  at  fyldestgjare  Nutidens 
Fordringer  gjennem  forældede  Bestemmelser,  virker  demorali- 
serende og  forfejler  Maalet. 


Forebyggelsen  af  Barselfeber* 

AfChr.  Hansted,  Distriktslæge  for  Norderøeme  blandt  Førøerne« 


I  vor  Tid,  da  den  profylaktiske  Tberapi,  særligt  af  de  epide- 
miske Sygdomme,  samtidigt  med  at  Interessen  for  og  Studiet 
af  Hygiejne  ere  blevne  mere  almindelige,  kan  siges  at  være 
traadt  stærkt  i  Forgrunden,  og  da  navnlig  Lægernes  Op- 
mærksomhed i  den  sidste  Tid  ved  forskjellige  fortjenstlige 
Arbejder  er  bleven  henledet  paa  den  Pligt,  der  paahviler 
enhver  Læge  til  at  overbolde  stræng  Frofylaxis  overfor  Fbr. 
puerperalis,  har  jeg  troet,  at  det  maaske  kunde  have  nogen 

S  rakt  is  k  Interesse  at  erfare,  hvorledes  jeg  har  sagt  at  faa 
en  anvendt  af  Jordemødrene  i  mit  Distrikt,  uagtet  selve 
den  profylaktiske  Behandling  naturligvis  ikke  frembyder  noget 
nyt.  Jeg  skal  bemærke,  at  Distriktslægerne  her  paa  Fær- 
ererne  ved  stor  Imadekommenhed  fra  Amtets  Side,  naar  der 
er  Tale  om  at  tage  Sygdomme  under  Behandling  for  offentlig 
Hegning,  ere  særligt  heldigt  stillede,  og  tildels  ogsaa  naar 
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der  kræves  Medvirken  fra  KommuDens  Side,  hvilket  har  be- 
virket at  f.  Ex.  den  af  Hr.  Distriktslæge  N.  G.  HeerTordt 
anbefalede  profylaktiske  Behandling  af  tyfoid  Feber  alt  i  flere 
Aar  har  været  anvendt  her  af  alle  Distriktslægerne  og  det 
med  Held,  som  det  maatte  ventes,  idet  ingen  tyfoid  Feber  i 
flere  Aar  har  faaet  nogen  sterre  Udbredelse. 

Norderaernes  Lægedistrikt  har  fremfor  Landkirargeos  o^ 
Suderes   Lægedistrikt,    baade  i   min  Formands   (den    farste 
Distriktslæge  pa^  Norderøerne)   og   i   min  Tid  uden  nogen 
paaviselig  Grand  haft  den  sergelige  Forrang  oftere  at  yære 
bleven  hjemsøgt  af  alvorlige  Barselfeberepidemier,  og  der  har 
særligt  siden  Slutningen   af  forrige  Aar   hersket  en  meget 
ondartet  Barselfeberepidemi  i  Norderøernes  La^edistrikt,   der 
har   krævet  en  IDel  Ofre,   og  jeg  besluttede  mig  derfor  til 
bl.  A.  at  prøve  paa  at  faa  en  profylaktisk  Behandling  an- 
vendt af  Jordemødrene.  Uagtet  jeg  vel  maatte  indse,  at  jeg, 
særligt  paa  Grund  af  navnlig  de  ældre  Jordemødres  mangel- 
fulde Uddannelse  saavel  i  almindelig  som  i  obstetridsk  Hen- 
seende, i  hvert  Tilfælde  ikke  strax  vilde  blive  fuldstændigt 
forstaaet   og  nøjagtigt  fulgt,   tilsendte  jeg  hver  af  dem  en 
Skrivelse,  hvori  jeg  paalagde  dem  de  nødvendige  profylaktiske 
Forholdsregler,  idet  jeg  havde  det  Haab,  at  jeg  ved  senere 
mundtlig  Forklaring  kunde  faa  dem  gjort  Behandlingen  ind- 
lysende og  faa  Beglerne  fastslaaede  for  Fremtiden. 

Næst  efterat  have  bragt  « Vejledning  til  Forebyggelse  af 
Udbredelse  af  Barselfeber  ved  Jordemødre  (Maj  1871)"  i 
Erindring,  fremhævede  jeg  følgende: 

1 }  Da  Smitten  i  overmaade  mange  Tilfis^de  paaferes  Konen  gjennem 
Jordemoderens  Hænder  og  Instmmenter,  maa  De  iagttage  den  atørsto 
Kenlighed  hermed,  og  da  særligt  de  indvendige  Undersøgelser 
af  Konen  give  rig  Lejlighed  til  Paaførelse  af  Smitte ,  maa  disse  ikke 
foretages  hyppigere  end  højst  nødvendigt,  og  aldrig  nden  at  efter- 
staaende  Rensning  af  Hænder  er  gaaet  for  hver  Undersøgelso. 

Hændernes  Rensning. 

Hænderne  og  Armene  renses  med  Sæbevand,  Neglene  renses  om- 
hyggeligt, bedst  med  en  Børste.  Efter  Aftørring  holdes  Hænderne 
nogle  Minutter  i  Karbolvand  (5  Theskefalde . til  8  Pægle  Vand),  og 
Armene  vaskes  hermed,  derpaa  indgnides  den  undersøgende  Finger 
med  Karbololie,  Haanden  holdes  atter  i  Karbolvand,  og  nden  at  røre 
ved  noget  som  helst  (Konens  Klæder,  Sengetøj  eller  andre  Gjenstande), 
indbringes  den  i  Moderskeden. 

Modersprøjte,  Klystersprøjte  og  Sølvrør  renses  paa  samme 
Maade  med  Sæbevand  og.  Karbol  vand,  efter  hjemme  at  have  været  ud- 
kogt med  Sodalad  efter  hver  Gang,  de  ere  blevne  benyttede. 

2)  Det  første,  Jordemoderen  maa  foretage  sig  efterat  have  renset 
sig  selv,  er  at  rense  Konens  udvendige  Fødselsdele  og  nær- 
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meate  Omgirelser  (nederste  Del  af  Underliyet  o^  øverste  Del  «f 
LåSArene)  først  med  Sæbe  og  derefter  med  Karbolvand. 

3)  Derefter  udskylles  Moder  skeden  ved  Hjælp  af  den  vel- 
rensede  Modersprøjte,  hvis  Bør  indgnides  med  Karbololie,  med  Karbol- 
vand, og  denne  Udskylning  maa  foretages  umiddelbart  før  og  efter 
enhver  indvendig  Undersøgelse,  og  naar  Foster  og  Efterbyrd  ere  fødte, 
ndskylles  Moderskeden  atter  rigeligt  med  Karbolvand. 

4)  Opstaa  Rifter  i  Mellemkjødet,  maa  disse  skylles  godt  med 
Karbolvand,  og  dækkes  med  et  lille  Stykke  rent,  ubrugt  eller  godt 
ndkogt  Stykke  Linned,  dyppet  i  Karbololie. 

£r  Fødslen  overstaaet  maa  Jordemoderen  sørge  for,  at 
Baraelkonen  faar  aaa  rent  Leje  som  muligt,  og  særligt  sørge  for,  at 
der  altid  benyttes  aldeles  rent  Linned  til  Stiklagener,  som  skiftes  hyp- 
pigt.   Af  stor  Vigtighed  er  dernæst: 

1)  Den  daglige  Rensning  af  Barselkonens  Fødselsdele, 
Boro  skal  bestaa  i  en  Vaskning  af  de  udvendige  Fødselsdele  og  nær- 
meste Omgivelser  med  Karbolvand,  eller  hvis  der  findes  Rifter  i  Mellem- 
kjødet,  da  ved  Overskylning  med  Karbolvand ;  til  Vaskningen  bør  hver 
Qang  benyttes,  et  nyt  rent  Stykke  Linned  eller  andet  blødt  Stof. 

2)  Hvor  Barselflod  det  er  stinkende,  bør  anvendes  daglige 
Udsprøjtninger  af  Moderskeden  med  Karbolvand. 

3)  ^ØTg  for,  at  Barselkonen  holdes  i  fuldstændig  Ro  liggende  paa 
Byggen  med  tætsluttede  Laar  især  i  de  første  Dage,  saafremt  der  findes 
Rifter  i  Mellemkjødet 

4)  Usaltet  Smør,  Bomolie  eller  andet  Fedtstof  maa  De  aldrig  be- 
nytte hos  Barselkoner. 

Karbololie  og  Karbolsyre  vil  De  kunne  afhente  hos 
mig  uden  Udgift  for  Dem 

Til  Jordemoder  N.  N.  for  N  N.  Hoveddistrikt. 


Hvad  jeg  særligt  mener,  her  er  af  stor  Betydning,  er,  at 
Jordemødrene  stadigt  ere  rigeligt  forsynede  med 
Earbololie  og  Karbolvand  uden  Udgift  for  dem  selv 
eller  deres  Patienter.  Her  blev  Jordemødrene  forst  forsynede 
med  disse  Desinfektionsmidler  paa  Amtsfattigkassens  Regning, 
og  senere  vil  de  for  Norderøernes  Vedkommende  stadigt  blive 
leveret  for  Kommunens  Hegning.  I  smaa  Kommuner  som 
her,  hvor  der  kun  finder  faa  aarlige  Fødsler  Sted,  vil  denne 
Udgift  ikke  kunne  spille  nogen  Bolle,  og  jeg  kan  ikke  tro 
andet  end,  at  det  ogsaa  mange  Steder  nede  maa  kunne  lade  sig 
gjennemføre  for  Distriktsjordemødrenes  Vedkommende ,  og 
hvad  de  privat  praktiserende  Jordemødre  angaar,  kunde  det 
maaske  paalægges  dem  stadigt  at  være  forsynede  med  nogle 
Sæt  smaa  Fortioner  Earbololie  og  Karbolsyre,  afvejede  i  til- 
bundne, forseglede  og  med  Pris  forsynede  Flasker  til  Brug 
for  deres  Patienter.  Hvad  der  er  af  stor  Vigtighed,  er,  at 
Jordemødrene  altid  med  Lethed  kunne  tilberede  tilstræk- 
keligt Karbolvand,   som   de  efter  min  Erfaring  har  en 
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stor  Tilbejeligbed  til  at  spare  paa,  og  jeg  vil  derfor  ?annt 
anbefale  at  forsyne  Jordemedrene  med  Acidum  carboL  liqaidam, 
som  jeg  tror  man  uden  Risiko  kan  gjere.  Sex  Tbeakefulde 
heraf,  godt  rystet  med  3  Pægle  Vand,  giver  en  omtr.  2  pCt. 
holdig  Karbolsyreoplesning,  som  altid  let  kan  tilberedes.  Dette 
Earbolsyrepræparat  har  jeg  forsynet  Jordemedrene  i  mit  Di- 
strikt med,  idet  jeg  naturligvis  bar  paalagt  dem  tilbørlig 
Forsigtighed. 

Til  Slutning  skal  jeg  kun  bemærke,  at  siden  den  pro- 
fylaktiske Behandling  af  Barselfeber  ved  Jordemødrene  er 
bleven  benyttet  i  mit  Distrikt,  er  intet  nyt  Tilfælde  ind- 
traadt.  Der  er  rigtignok  kun  bengaaet  c.  3  Maane^ler  siden 
det  sidste  Tilfælde  optraadte,  men  2  af  Jordemedrene,  som 
før  ikke  bjalp  en  eneste  Kone,  uden  hun  fik  Barselfeber,  have 
i  den  senere  Tid  været  hos  flere  Koner,  af  hvilke  ingen  er 
bleven  angreben,  hvilket  dog  synes  at  tale  for,  at  Forholds- 
reglerne have  været  gavnlige. 


LaDgekATener  Wh«a4ie4e  mtå  Th«raceotfte.  En  ie-aarig,  tidligere 
rask  Mand  fik  i  December  1878  en  Bronkitis,  hvortil  i  den  paafplgendo 
Febmar  sluttede  sig  en  Pieyro-Pneymoni  og  stinkende  Opspjt.  Efter 
nogen  Tids  Bedring  fik  han  et  Tilbagefald  i  Juli  og  bley  i  Avgnst  ind- 
lagt paa  Middlesex-Hospital  under  Dr.  Powells  Behandling.  Ved  Ind- 
læggelsen fandtes  fysiske  Tegn  paa  en  Fortætning  af  den  højr« 
Lunges  nedre  Lap  med  Huledannelse  i  dens  midterste  Del ;  de  kayemøse 
Fænomener  vare  tydeligst  i  Skapulærlinien  i  Højde  med  7de  Ryghvirvel; 
der  var  st»rk  Hektik,  Diarrhe  og  Anorezi.  Aanden  var  ildelogtende, 
Opspytningen  slimet-purulent,  meget  ildelugtende  og  moget  rigeiig, 
omtrent  Va  Pot  i  Døgnet.  Der  blev  gjort  Thoracenteae  den  Ilte  Sep- 
tember. En  middelstor  Aspirations-Troikar  blev  først  stukket  ind  i 
8de  Ribbensmellemrum  i  Skapulærlinien,  og  efterat  der  var  gjort  en  fri 
InciMon  gjennem  Vævene  ind  til  Interkostal  -  Musklerne ,  blev  denne 
Tro  i  kar  trukket  ud,  en  tyk  Troikar  stukket  ind,  atter  Qømet  og 
gjeonem  den  saaledes  udvidede  Aabning  blev  der  indbragt  et  tykt 
Drænrør.  Der  var  ingen  videre  Blødning,  og  Saaret,  gjennem  hvilket 
der  udflød  en  ringe  Mængde  Sekret,  blev  dækket  med  en  KarboUor- 
binding.  Uagtet  Udfloddet  i  den  følgende  Tid  ikke  var  meget  rigeligt, 
standsede  dog  Opspytningen  og  Hosten  paa  engang  næsten  fuldstændigt. 
Saaret  blev  daglig  forbundet  under  Karbolapray,  og  der  blev  g)<jrt  Ind- 
sprøjtninger af  Con  dys  Opløsning«  Udfloddet  var  aldrig  fuidstAndigt 
fri  fur  Lugt,  og  den  2den  Oktober  begyndte  Aanden  igjen  at  lugte  ilde. 
Fistelen  blev  holdt  aaben,  Patienten  tiltog  i  Styrke,  og  den  2(Me  bier 
han  overført  til  Brompton  Hospital.  Opspytningen  var  stadig  meget 
sparsom,  men  henimod  Maanadens  Slutning  begyndte  det  Opspyttede 
at  lagte  ilde ;  Patienten  faldt  hurtigt  af  og  fik  tilsidst  en  Plevro-Pnev- 
moni  paa  venstre  Side,  af  hvilken  han  døde  den  31te  Oktober,  50Dago 
efter  Operationen.  Ved  Sektionen  fandtes  i  den  højre  Lunges  nederste 
Lap    adskillige    indbyrdes  kommunicerende   Holer;    Lnngelappen   yar 
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OTer  det  Hele  fast  sammenvozet  med  Brjstvæggen  og  gjexmem  en  Fistel 
i  8de  Ribbensmellemrnm  ragede  et  Drænrør  ind  i  en  sammentmkken 
Kaverne,  som  yed  en  kort  udvidet  Luftrørsgren  stod  i  Forbindelse  med 
den  største  Kaverne.  Resten  af  Lnngelappen  frembød  en  fast  For- 
tætning betinget  af  en  N^^dannelse  af  Bindevæv  omkring  bronkiekta- 
stiske  Huler.  Paa  venstre  Side  var  der  Bronko-Pnevmoni  og  An- 
samling i  LuDgesækken.  De  øverste  Lungelapper  vare  emfy-sematiske. 
Forfotterne  (Powell  og  Ljell)  henlede  Opmærksombeden  paa 
det  gunstige  Resultat,  som  Operationen  frembragte,  idet  den  standsede 
Hoste  og  Opspytning.  Naar  man  sammenlignede  Udfloddets  ringe 
Mængde  med  den  store  Mængde  Opspyt,  som  Patienten  tidligere  havdei 
præsteret,  var  det  indlysende ,  at  Hovedmassen  af  det  Opspyttede  kom 
fra  Luftrørsgrenene,  der  vare  irriterede  af  de  sure  Yædsker  og  Luft- 
arter, som  passerede  dem,  kommende  fra  Kavernerne.  Forfritterne  fra- 
raade  Operation  paa  Kaverner  i  Lungespidserne  ligesom  de  ogsaa  kun 
i  meget  sjældne  Tilfælde  ville  gjøre  Incision  i  akute  Abscesser  i  Basis 
af  Lungen. 

(The  New-York  med.  journ.  Septbr.  1880.) 


Skrirelse  tf  lUt  NøTember  1880  fra  Kirke-  tg  UnderTitDlogsmliiltteriet 
(til  Sagftrerfoldm«gtlg  N.  li.).  1  Anledning  af  en  Forespørgsel  fra  Sag- 
førerfuldmægtig N.  N.  om  Kvinders  Adgang  til  at  underkaste  sig  For- 
beredelsesexamina  og  Fagexamina  ved  Universitetet  har  Ministeriet  for 
Kirke-  og  Undervisningsvæsenet  udtalt: 

at  foruden  den  Kvinder  ved  kgl.  Anordning  af  25de  Juni  1875,  jfr. 
Bekjendtgjørelse  af  28de  Juni  1876,  tillagte  [Adgang  til  at  erhverve 
akademisk  Borgerret,  til  at  indstille  sig  til  de  anordnede  almindelige 
Prøver  og  akademiske  Grader  ved  Universitetet,  er  der  ved  Bekjendt- 
gjørelse af  2den  Maj  1877  meddelt  Kvinder  Tilladelse  til  at  indstille 
sig  til  den  ved  allerhøjeste  Resolution  af  19de  Februar  1873,  bekjendt- 
gjort  under  Iste  Marts  s.  A.,  indrettede  Tandlægeexamen  under  det 
lægevidenskabelige  Fakultet,  dog  under  Forudsætning  af,  at  de  iøvrigt 
have  opfyldt  de  for  Adgangen  til  denne  Examen  fastsatte  Betingelser, 
samt  at  Ministeriet  ved  Skrivelse  af  7de  April  f.  A.  har  meddelt  en 
Kvinde  Tilladelse  til  at  underkaste  sig  Forberedelsesezamen  af  lavere 
Grad  for  derefter  at  indstille  sig  til  Tandlægeexamen,  men  at  der  iøvrigt 
ikke  er  ndgaaet  andre  Bestemmelser  gjennem  Ministeriet  om  Kvinders 
Adgang  til  at  underkaste  sig  Forberedelsesexamina  af  lavere  og  højere 
Grad  med  Ret  til  paa  Grundlag  af  samme  at  indstille  sig  til  de  Fag- 
examina, hvortil  disse  Forberedelsesexamina  aabne  Adgang. 


OrdMsdekonikn.    Under  15de  December  er  Distriktslæge,  Dr.  med. 
J.  G.  Ditlewsen  allem.  udnævnt  til  R.  af  D. 


Afsked  H  UdnøTielie.  Under  20de  December  er  Fysikus  i  gamle 
Aarhus  Amt  og  Randers  Amts  Fysikat,  Jnstitsraad,  Dr.  med.  H.  C.  Weis, 
R.  af  D. ,  efter  Ansøgning  paa  Grund  af  Svagelighed  allem.  entlediget 
fra  nævnte  Kmbede  med  Pension,  og  er  han  derhos  allem«  udnævnt  til 
Etatsraad  med  Rang  i  Sdje  Klasse  Nr.  9  efter  Rangforordningen. 
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Bekjendtgjørelser. 


c.  Ash.  &  Sons  Dental-Depot ,  Boldhusgade  3, 

er  forsynet  med  Alt  til  Tandlægefaget  henherende. 

Cornelius  Knndsen's  EtabL,  Kjebmagergade  Nr.  37, 
anbefaler  alle  Slags  ophthalmologiske  Instrumenter,  Medidoal- 
Thermometre,  Sprejter  &  Doucher  samt  Mikroskoper  iia  de 
mest  anerkjendte  Fabrikanter  til  disses  Fabrikspriser. 

Prlskiraiter  CraMk«. 

I  Udsalget  for  Hospitalsartikler 

Borge^ade  4 

er  fremkommet  en  ny  Årtikel,  saakaldte 


Heftbaud 


der  anbefales  af  Dr.  Ciuier  i  Pforzheim,  Dr.  ■•bert  T*h  m.  fl. 

Brugsanvisning  og  Prisliste  kan  afhentes  hos 


Harald  August^ 


LeveraDdør  til  Milit.  Hospitalet 
(H.  3194)  og  flere  andre  Hospitaler  i  KjøbenhaTii. 

Paa  C.  A.  Reltiels  Forlag  er  udkommet : 

Om  Smaabørns  Ernæring  og  Pleja 

Tolv  Forelæsninger 

af 

Dr,  med.  6.  6.  Stage. 
Pris:  2Kr,50ø. 

Bekjendtgjerelser  indrykkes  for  en  Pris  af  25  Øre  pr« 
Petitlinie. 

1^^  I  ftlle  Tidenden  vedkommende  Anliggender  hen- 
vender man  sig  i  Bedakterens  Bopæl  Vesterbrogade  Nr.  37 
Iste  Sal. 

Kjsbealiavii.  —  C.  A.  Reiti«U  Forlag.    Biaaoo  Lonot  K^.  Hof-Bogtrykkui. 


ITgentlig  Oversigt 


over  Sygdomme,  DødsflEild  og  Fødaler  i  X^øbenhaina. 

Meddelt  efter  Stadibege,  Etater.  Dr.  med.  S«llelHm  „TTgentl.  OTereigt". 

^^  Ugeo  fra  deD  8  Hl  den  14  »eebr.  mH. 

Fra  EjøbenbavDS  praktisereode  LaDger  (196)  ere  i  Ugen  til 

d.  14  Decbr.  af  nedenstaaeode  Sygdomme  aomeldt  ialt 

992  nye  Tilfælde. 
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Fra  Skiba  pss  Rbeden  cra  kf  de  ovwibr  ugmie  Bygåonane  uunddt: 
Gasbialc  Feber  1,  Di&rrhe  I,  BtTstUturh  1  og  HalsbetBndelw  1  Til- 

TTnder  „Emdre  Farsoter"  ere  opførte  blgende  I  den  forløbne  Vn 
anmeldte  Tiloslde:  CoiqaiictiTitis  4,  Zona  1,  Famnkler  2,  ErjrtbaD  8, 
gkjarbiig  1,  Urticaria  2  og  Stomatitis  3  TilMde. 

T^rfcrkeldtie.  Mildt  Vejr  Qudtagen  den  sidste  Hig,  lavt  Baromats, 
friahe  TeetnordTestlige  Vinde,  hjppige  Begn-  og  Snebjger. 


Samtlige  DødsfiUd  i  Ugen  til  deo  14  Decbr^  fordelte  efter 
Dedsaarsager  og  Alderslilasser. 
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OTMngt  over  DadefiildeQe  eft«f  AldenUaeeer,  Bimt  OT<t 
Padder,  Dadfedsler  (^  Vielser  i  Ugen  til  d.  14  Decbr. 
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